L'évolution de la recherche sur le cancer de 1980 à 2000 : les relations entre la recherche clinique et la recherche fondamentale by Mercier, Simon
UNIVERSITÉ DU QUÉBEC À MONTRÉAL 
L'ÉVOLUTION DE LA RECHERCHE SUR LE CANCER DE 1980 À 2000: LES 
RELATIONS ENTRE 
LA RECHERCHE CLINIQUE ET LA RECHERCHE FONDAMENTALE 
MÉMOIRE 
PRÉSENTÉ 
COMME EXIGENCE PARTIELLE 
DE LA MAÎTRISE EN HISTOIRE 
PAR 
SIMON MERCIER 
MARS 2007 
UNIVERSITÉ DU QUÉBEC À MONTRÉAL 
Service des bibliothèques 
Avertissement 
La diffusion de ce mémoire se fait dans le respect des droits de son auteur, qui a signé 
le formulaire Autorisation de reproduire et de diffuser un travail de recherche de cycles 
supérieurs (SDU-522 - Rév.01-2006) . Cette autorisation stipule que «conformément à 
l'article 11 du Règlement no 8 des études de cycles supérieurs, [l 'auteur] concède à 
l'Université du Québec à Montréal une licence non exclusive d'utilisation et de 
publication de la totalité ou d'une partie importante de [son] travail de recherche pour 
des fins pédagogiques et non commerciales. Plus précisément, [l 'auteur] autorise 
l'Université du Québec à Montréal à reproduire , diffuser, prêter, distribuer ou vendre des 
copies de [son] travail de recherche à des fins non commerciales sur quelque support 
que ce soit, y compris l'Internet. Cette licence et cette autorisation n'entraînent pas une 
renonciation de [la] part [de l'auteur] à [ses] droits moraux ni à [ses] droits de propriété 
intellectuelle. Sauf entente contraire, [l 'auteur] conserve la liberté de diffuser et de 
commercialiser ou non ce travail dont [il] possède un exemplaire.» 
REMERCIEMENT 
Ce mémoire a bénéficié de l' assistance de plusieurs personnes et organismes. Je tiens 
donc tout d' abord à remercier mon directeur, Peter Keating, ainsi que Alberto Cambrosio de 
l'Université McGill. Je me dois également de remercier Vincent Larivière, Sanaa Risk, 
Andrei Mogoutov, François Vallières et Grant Lewison pour leur contribution à ce travail de 
recherche. 
Je remercie chaleureusement le Centre interuniversitaire de recherche sur la science et 
la technologie, le département Social Studies of Medicine de l'Université McGill, le Centre 
national de la recherche scientifique (CNRS) ainsi que le Fonds québécois de la recherche 
sur la société et la culture (FQRSC) pour leur support financier et matériel. L'Observatoire 
des sciences et des technologies mérite également mes remerciements les plus sincères. 
TABLE DES MATIÈRES 
LISTE DES FIGURES... ...... .. .... ... ....... ..... ..... ............ .... ... .. .... ... ......... ... ...... ....... VI 
RÉSUMÉ ........... ......... ... ..... ... ....... ...... .. ... ... ......... ..... .... ........ ... ......... ...... .... .. ....... VIl 
CHAPITRE I 
HISTORIOGRAPHIE ET PROBLÉMATIQUE ..... .. .... .... .. ..... .............. .. ...... ... . . 
1. 1 Historiographie de la recherche médicale et de la biomédecine ... ....... .... .. .. . . 
1.2 Caractéristiques de la médecine clinique et de la recherche 
fondamentale depuis 1945. .. ... ...... .... ... .. .. ... . .. .. .... ........ .. ... ........ ..... .. ... ... .. .... .. 4 
1.3 Le choix de la sous-discipline « cancer » et son historiographie ........ .. ... ... .. . 6' 
1.4 Vers la scientométrie ... .. .. . . ....... .... .. ........ .. . .. ....... ... . .. .... . .. .... .... .... .. ........... ..... 9 
1.5 La scientométrie ............. .... .. ......... .. .... .......... ... .. .......... . .. .. .. .. .. .. .. ...... .. .......... 11 
1.6 Problématique..... .... ........... ... ..... .... .. ....... .. ........... .. ........ .... .. . ...... ... .. .. . .... . .... .. 15 
CHAPITRE II 
DESCRIPTION ET PRÉPARATION DES 
DONNÉES BIBLIOGRAPHIQUES .. .... .................. .... .. .. ... ...... .. ........ .......... ... ... 17 
2.1 Délimitation du « champ cancer » ...... .............. ........ .. ... .... .. ................. .. .. ... .. 17 
2.2 Description des données.. ..... .... ...... .... ........ .. ... ... ...... .. ... ... .... .. .................... .. . 20 
2.3 Préparation des données .... .. ..... .. ............... .... ............... ...... .. .. ............. .. .. ..... 24 
2.4 Création de la sous base de données..... ... .. .............. .. .... .. .. ........ .. ........ .. .. ...... 28 
CHAPITRE III 
LA CARTOGRAPHIE RÉSEAU-LU APPLIQUÉE À 
LA LITTÉRATURE DE LA RECHERCHE 
SUR LE CANCER 1980-2000 .. ........ .. .. .. .... ....... ..... ..... ....... .. ....... .... ... ............. ... 29 
3.1 Considérations méthodologiques ........ .... .. .. ...... .. ..... ... .. ... .. .. ... ... .. .. ........ ..... .. 30 
3 .1.1 Rappel de nos intentions et de nos hypothèses . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 0 
3 .1.2 La nature et le compmiement des périodiques scientifiques 
en général et de ceux sur le cancer en particulier . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 31 
3.1.3 Le logiciel Réseau-lu.. ..... ......... ..... .... ............. ......... ..... ........ ..... .... . 33 
3 .1.4 Positionnement des journaux.......................... ... . .. ... .... .. ... . ... ... .. ... . . 34 
3.1.5 Évaluation comparative de l' importance des journaux ........ .... ..... ... 35 
3.1.6 Journaux externes/internes .. .. ................................... ... .. .................. 37 
3.1.7 Années témoins choisies ..................................... ..... ..... ..... ..... .... .... 38 
3 .1.8 Considérations générales sur 1 'ensemble des cartes .. .. . . .. .... ........ .... 3 8 
3.2 L' analyse des cartes d' intercitations ................. .. .... ...... .......... ....... .... .. ......... 39 
3 .2. 1 Analyse de la carte 1980 ..... .. . .... ... ... ..... ... .... .. .. . . .... . ...... .... ... ..... ... . . 40 
3 .2.2 Analyse de la cruie 1985 .. . .. ... . . . ... .. ... . ......... ... . ... ....... ... .. . .. .. ... ... .... . . 4 7 
3 .2.3 Analyse de la carte 1990. .. . . .. . .... .. .... .. . . . .. . .. .. ... . ... .... . .. ... . . ... .. . ..... ... .. 50 
3.2.4 Analyse de la carte 1995 .. ..... .......... .... ..... ... .... ..... ......... ......... ... ..... . 52 
3 .2.5 Analyse de la carte 2000 ... .... .... ...... ...... .. .... ... . ... . . . . . .. .. . ...... .. . . . . .. ... . 54 
IV 
CHAPITRE IV 
QUA TJFICA TTON DES RELATIONS ENTRE LES TYPES 
DE RECHERCHES . . . . . . . . . .. .. . ... . . . . . . . . . .. . . .. . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . ... . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ... . . . . . .. 60 
4.1 La classification des périodiques par niveau de recherche ...... .. .. .... ........ ... .. .. 60 
4.2 Méthodologie ...... ....... ....... .... .. .............. .. ... ..... ....... ........ ... . ... . . .. .. ........ .. ......... 63 
4.3 Analyse de l ' interaction entre les niveaux de recherche .... .... ... ... .... .. .... .... .... 68 
4.3 .1 Les citations du niveau de recherche clinique bleu . .. .... ..... ........ ....... 68 
4.3 .2 Les citations du niveau de recherche clinique vert .... ......... ... ......... ... 69 
4.3.3 Les citations du niveau de recherche fondamental orange. ...... ......... 71 
4.3.4 Les citations du niveau de recherche fondamental rouge. ... ..... ...... ... 72 
CONCLUSION. ... ... .. .. .... ... ...... ..... ... ... ...... .... ... ... ....... ..... ..... ........ .. .. ........ .... ... ..... 75 
APPE DICE A 
Cartes d' intercitations en grand fonnat ..... ... ......... ... .. ......... ..... ..... ....... ... ... ......... Al 
Bibliographie . .. ..... .......... ... .. .. ... ...... . .... .. ...... ... .. ..... . .... .. .. .... .... .. .. ..... ....... ....... .. .. . 85 
v 
LISTE DES FIGURES 
Figure Pages 
Évolution du nombre d 'articles de notre « champ cancer» ... ..... .................. 22 
2 Évolution du nombre de références du « champ cancer » . . . ... . . .. .... ... ... . . . . .. . . . 23 
3 Évolution de la moyenne de références par article..... .. .. .. . . . . . .. . . . . . . .. . ........ .. . . 23 
4 Comparaison de la moyenne de références par article, 
de deux sous-disciplines du « champ cancer » . . . . . . . .. .. . . . .. .. . .. . . . ... ..... ... . .... ... .. 24 
5 Carte des intercitations entre les périodiques de 1980. . . .. . . . . .. . . . . . .. . .. ......... ... . 4 7 
6 Carte des intercitations entre les périodiques de 1985 .. .. ... . .. .. ..... .. . . .... ... .. . . . . 50 
7 Carte des intercitations entre les périodiques de 1990. . . ... . .... .. . . . .. . ... ... ... . ..... 52 
8 Carte des intercitations entre les périodiques de 1995 .. .. .. ... . .. .... . .. . . .. . ... ....... 54 
9 Carte des intercitations entre les périodiques de 2000 .. ................... ............ . 58 
1 0 La catégorisation par niveau de recherche appliquée à la carte 2000 ........... 63 
11 Nombre d'articles présents dans les différents niveaux de recherche. ......... 64 
12 Six exemples de distribution des citations dans les différents ensembles. ... 67 
13 L'évolution des citations du niveau de recherche clinique bleu .... ............... 69 
14 L'évolution des citations du niveau de recherche clinique vert ..... ....... ........ 71 
15 L'évolution des citations du niveau de recherche fondamental orange. .. ..... 72 
16 L'évolution des citations du niveau de recherche fondamental rouge ... ........ 74 
RÉSUMÉ 
Dans ce mémoire, nous avons examiné les relations entre la recherche clinique et la 
recherche fondamentale dans le domaine de la recherche sur le cancer. Nous nous sommes 
interrogé sur les variations du niveau de collaboration entre les deux entités de 1980 à 
2000. Pour répondre à ce type d ' interrogation, nous avons opté pour une approche 
scientométrique et avons constitué une base de données représentative du champ de 
recherche. 
Nous avons effectué une cartographie répartie sur plusieurs années représentant 
l'intercitation entre les différents périodiques spécialisés du domaine. Nous avons pu 
constater à partir de cette cartographie l'apparition, sur la carte de 2000, d ' un pont de 
recherche translationelle qui relie la recherche clinique et la recherche fondamentale. Pour 
examiner les modifications que ce nouveau pont a pu apporter à la dynamique générale du 
champ, nous avons calculé, à l' aide d'une classification par niveau de recherche, les 
pourcentages de citations entre les différents ensembles. 
La conclusion principale de ce mémoire est qu ' entre 1990 et 2000, l' apparition d ' un 
pont reliant la recherche fondamentale et la recherche clinique a pour principale 
conséquence de faciliter la communication de la recherche fondamentale vers la recherche 
clinique. Toutefois, certains indices découverts au cours de nos investigations nous laissent 
croire que le pont contribue également au renforcement du transfert du savoir de la clinique 
vers le laboratoire. 
Mots-clés (histoire- médecine- cancer- translationelle- scientométrie) 
CHAPITRE I 
HISTORlOGRAPHIE ET PROBLÉMATIQUE 
1.1 HISTORIOGRAP HIE DE LA RECHERCHE MÉDICALE ET DE LA 
BIO MÉDECINE 
Le but de la reche rche dans la médecine occide nta le moderne (depui s le 17e s iècle) 
a été d ' acquérir le plus de conna issances poss ible sur les patho logies afin de pouvo ir 
adopter les me illeurs moyens d ' acti on pour les contrer. Au fil des années, les procédés et 
approches pour y parvenir ont évo lué au gré des découvertes majeures et des 
restructurati ons académiques, soci ales ou économiques. Cependant, une divis ion semble 
avo ir persisté au se in de la recherche médicale, ce lle entre la recherche clinique, qui se 
prat ique dans les hôpitaux et qui implique une interaction d irecte entre le chercheur et le 
patient, et ce lle dite fondamenta le, qu i s ' effectue para llè lement dans des laborato ires et 
adopte ies approches, techn iques et concepts de disc ip lines scientifiques connexes '. 
Si nous devons attribuer un commencement à la recherche médicale de laborato ire, 
dite recherche fo ndamenta le, il se rait j ud ic ieux de se référer aux travaux de Cla ude 
Bernard ( 1813-1 878) , réa li sés au l 9e siècle. Effectivement, Bernard a étab li a lors une 
philosoph ie de recherche se lon laque lle la médec ine doit se tourner vers les autres sciences 
connexes telles que la chimie, la phys io logie et la bio logie, et s ' en inspirer davantage . De 
plus, la reche rche médicale devrait, se lon lui , se concentrer sur l' étude des causali tés 
primaires des pathologies (dont plus ieurs seront très bientôt déce lables avec, entre autres, 
1' avènement de la bactério logie), plutôt que sur 1' observation des pat ients et des 
symptômes. La c lé de la compréhension des pathologies devient ains i pour lui et ses 
1 Ackerknecht, Erwin He inz. A Short Hist01y of Medicine, Baltim ore : Johns Hopk ins Uni versity 
Press, 1982. ; et Fa ber, Knud El ge. Nosography: The Evolution of Clinical lv!edicine in Modern Times, ew 
York : AMS Press, 1978 ( 1923 ). 
---
--- -
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partisans la recherche des causes primaires par 1 'interm éd iaire de méthodes, de techniques 
et de concepts empruntés à d'autres disciplines scientifiq ues2 . 
Les travaux d'O. Keel3 nous apprennent que la médec ine clinique moderne a trouvé 
ses fondements, depuis 1750, dans des hôpitaux de di ffé rents pays d' Europe (en général, 
les plus anciennement industrialisés), mais s 'est grandement développée dans les travaux 
de ce que les hi storiens appe llent !" «Éco le de Paris». Chronologiquement, cette dernière 
péri ode correspond approx imativement à la fin du 18e sièc le et au début du 19e 4 . C'est en 
effet entre 1750 et 1820, avec, entre autres la création des hôpitaux modern es, que les 
établi ssements médicaux sont devenus une sorte de laboratoire naturel où des observations 
empiriques sur les pathologies sont recueillies. 
Plusieurs travaux hi storiques ont mis en év idence la di vergence qui s'es t instaurée 
entre la recherche médicale clinique traditionnelle et la recherche médicale scientifique, 
dès l'avènement de ce lle-ci. On peut même considérer qu ' à certaines périodes, les 
relations entre ces deux types de recherches étaient fortement tendues. Loin de nous 1' idée 
d'affi rmer que ces relations n' avaient pas évo lué entre 1850 et 1945, nous allons toutefo is 
sauter quelyue étapes et aborder un phénomène qui les a grandement transformés : 
l'avè nement de la biomédecine5 . 
De nombreux travaux récents en hi stoire et en soc iolog ie des sc iences ont insisté 
sur les différences intrinsèques entre la médec ine et la biomédecine6 . En effet, la période 
2 Mirko D. Grmek (dir. ). Hisroire de la pensée médicale en Occident, tome 3: Du romamisme à la 
science moderne. Pari s. cui l. 1999. 
3 Keel, Othmar. L'm·ènement de la médecine clinique moderne en Europe, 1750-1 8 15 : Politiques. 
institutions et savoirs. Montréa l, Les presses de l' Uni versité de Montréal, 2001. 
4 À ce suj et, voir Bynum, William. Science and the Practice of Medicine in the Nineteenth Cemury, 
Cambridge, Cambridge Uni versity Press, 1994; et Ackerknecht, Erwin H. Medicine at the Paris Hospital 
179-1-1 8-18, Baltim ore, The Johns Hopkins Uni versity Press, 1967; et Rosser Matthews, J. Quant{flcation 
and the Questfor lvfeclical Certainty . Princeton. Princeton Uni versity Press, 1995. 
5 Fabc1·, Knud Elge. Nosugraphy et Picard. Jean-Franco is. « aissance de la bi omédecine, le point 
de vue d' un hi stori en », médecine/sciences. 12. 1996, p. 97-1 02 ; et Sinding. Chri sti ane. « Clinical Research 
and Bas ic Science : The Deve lopment of the Concept of End-Orga n Resistance lo a Hormone ». Journal of 
the Hist01y oj t'vfedicine and A/lied Sciences , 45. 1990, p. 198-232. 
---
---
---
- - - - -
---
- - - - - -
- - - - - -
- - - - -
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de la Deuxième Guerre mondiale, qui marque les débuts de cette disconti nuité, vo it l'essor 
de nombreuses sciences et technologies qui ne tardent pas à être intégrées au monde 
médical qu 'ell es influencent et où elles provoquent des restructurat ions importantes. 
Voyons plus en déta il quelques part icularités de la biomédec ine. 
Premièrement, la biomédec ine est carac téri sée par une alliance in stitutionnelle, 
matérielle et épi stémologique entre la biologie et la recherche médi ca le. Par exemple, une 
grande parti e de la microbiologie se trouve ense ignée dans les fac ul tés de médec ine. 
L'alliance matérielle mentionnée dans les lignes précédentes se traduit par le partage des 
technologies et des techniques de la biologie et de la médec ine. Comme le met en évidence 
H.-J. Rheinberger, il est devenu fréquent d'employer les mêmes out ils pour étudier le 
normal et le pathologique, et de retrouver, derrière de nombreuses grandes découvertes en 
biologie molécul aire, des chercheurs méd icaux, particulièrement ceux du domaine du 
cancer7 . Nous y rev iend rons. 
Une autre caractéri stique de la biomédecine est la diminution de l' in fl uence des 
disciplines sc ientifi ques trad iti onnellement assoc iées à la médecine, et l' incorporation des 
conna issances et des technique de certaines autres. En effet, la recherche médicale des 
années 45 jusqu'aux années 70, grandement influencée par la bactério log ie, la physio logie 
et la biochimie, vo it progress ivement son intérêt se tourner vers l' immunolog ie, la 
virolog ie, et la gé nétique8. La plupart de ces nouve ll es di sc ipl ines « sœurs» de la 
médec ine pourraient être considérées comme fa isant parti e d'un grand tout nommé 
bio logie molécul aire, di sc ipline qu i, d' après les trava ux de M. Morange, serait née entre 
1940 et 1960 d' une fus ion de deux branches auparavant disti nctes de la bio logie : la 
6 Keating, Peter et Alberto Cambros io. « The 1 ew Genetics and Cancer. The Contributions of 
Cl inical Medicine in the Era of Biomedici ne »,Journal of the !-listoty of 1vfeclicine and Alliee/ Sciences, 56, 
2001 , p. 32 1-352; Gaudillière, Jean-Paul. « Le cancer entre infecti on et hérédi té : gènes, virus et souris au 
1 ational Cancer lnstitute », dans Revue d 'histoire des sciences, 47 ( 1 ). 1994, p. 58-87, et In venter fa 
biomédecine : la France. l 'rlmérique et fa production des savoirs du viva/71, 19-15-1 965. Paris, La 
Découverte, 2002: ainsi que Sinding. Christi ane.« Clinical Research and Basic Science» . 
7 Rheinberger, Hans-Jürg. Toward a Hist01y of Epistemic Things: Synthesi:::ing Proteins in the Test 
Tube, tanford, Stanford University Press. 1997. 
8 Tubiana. Maurice. Le cancer, Pari s, Presses Universitaires de France, 2003. 
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biochimie et la génétique9. Mais pour plus de précision, et parce que les nouvelles 
disciplines n' influenceront grandement la médecine qu ' à compter du milieu de la 
deuxième moitié du 20e siècle, nous conserverons à chacune son appe ll ation précise. 
La date de 1 'avènement de la biomédecine est motif à controverse. Ce1iains la 
si tuent dans des années trente 10, et d'autres considèrent les premières tentatives de 
rapprochement entre la biologie et la médec ine de 1945- 1950 comme des échecs, et la 
si tuent plutôt aux débuts des années 1960 11 . Il serait donc acceptable de considérer la 
péri ode 1930-1960 comme en étant une de transition, où les di fférents secteurs de la 
médec ine acq uièrent, chacu n à leur rythme, les innovations caractérist iques à cette 
nouvelle médecine. Cependant, les travaux d'A. Cambrosio, de P. Keating et de J.-P. 
Gaudillière nous ont conva incus que les changements et restructurations de !"après-guerre 
sont suffisamment importants pour être considérés comme les véritables débuts de la 
biomédecine moderne 12. 
1.2 CARACTÉRISTIQUES DE LA MÉDECI E CLI IQ UE ET DE LA RECHERCHE 
FO DAME TALE DEPUIS 1945 
J. P. Swazey et R. C. Fox ont ana lysé la recherche c !in iq ue de la période 1945 à 
1960. Cette période, qu 'elles nomment 1 'âge d'or de la recherche clinique orientée vers les 
patients, est caracté risée par un important accroissement des subventions, du financement 
et de l'enthousiasme pour ce type de recherche. La grande major ité des travaux cliniques 
effectués durant cette période sont influencés par la phys iolog ie et les autres sciences qui 
sont traditionnellement associées à la médecine. Selon ces deux auteures, 1 ' interaction 
9 [V[ orange, Michel. Histoire de la biologie moléculaire. Paris. La Découverte, 2003 ( 1994). 2• 
éditi on. 
10 Ras mussen, 
the Adrenal Cortex 
p. 299-324. 
i co l a~. « Steroids in Arms: cience, Government, Industry, and the Hormones of 
in the United States. 1930-1 950 ». i\1/edical 1-fistory. 46 (3), 2002, 
11 Par exemple. Picard utili se des éléments hi storiques de 1930 à 1960 pour décrire la naissance de 
la biomédecine. Pi card. J ean - Francoi~ . « aissance de la bi omédecine ». 
12 Kcating, Pete r et Alberto Cambrosio. Biomedical Platforms: Realigning the Normal and the 
Pathological in La te-T111entieth-Cem wy Medicine. Cambri dge. Massachusetts lnstitute of Technology 
Pres~, 2003 ; Gaudillière. Jean-Paul. « Le cancer ent re infecti on et héréd ité ». 
---
---
---
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entre la rec herche clinique et la recherche fo ndamenta le durant cette période n' ava itjamais 
été auss i bonne 13. 
Au cours des années 60, la recherche c linique comm ence à déc liner et au mili eu de 
la décenni e su ivante, les chercheurs clinic iens se sentent grandement nég li gés, l' intérêt des 
institut ions subventionnaires s ' éta nt orienté vers la recherche fondamenta le en virologie, 
en immunolog ie et en génétique. Les partisans de la rec herche clinique expriment alors 
plusieurs inquiétudes concernant ce type de recherches pratiquées à l' extérieur des 
hôpitaux par des scientifiques sans formati on médicale. La division entre la recherche 
clinique et la recherche fondamentale semble a lors grande et le mécontentement des 
chercheurs pratic iens paraît perdurer, touj ours selon Swazey et sa co llègue, j usqu'aux 
débuts des années 9014 . 
Quant à la recherche fondamentale, plusieurs études nous font vo ir la transition que 
cette branche a subie. À l' a ide d'exemples de recherches sur le cancer, les étud es de 
Tubiana15, de Fitzge ra ld 16 et de A. J . Houle17 nous apprennent que ce type de travail n' a 
pas été dès 1945 dominé par les influences et techniques de la génétique ou de 
l' imm unologie. L'approche plus classique dan ce domaine. trad itionnellement assoc iée à 
la biochimie et la chimie, a dominé jusqu 'à la fi n des années 70. Cependant, les années 80 
voient les influences de l' immunologie, de la génétique et de la biologie supplanter ce ll es 
des autres disciplines dites plus cl ass iques. 
13 Swazey. Judi th P. et Renée C. Fox . « Remembering the Go lden Age oC Paticnt-Oriented Clini ca l 
Research », Perspectives in Biol ogy and /v!edecine. 4 7, 2004. p. 487-504. 
14 Ibid. 
15 Tub i ana, Maur ice . Le cancer. 
16 Fitzgera ld, Pa trick J. From Demons and Evil Spirits 10 Cancer Genes: The Development of 
Concepts Concerning 1he Causes of Cancer and Carcinogenesis, Was hington, A merican Registry of 
Pathology, Armed Forces lnstitu te of Patho logy, 2000. 
17 Houle. Anne-Juli e. La tramformalion de la recherche biomédicale : le cas de 1 'lnslilul du cancer 
de ,\1/ontréal, mémoire de M.A. (socio logie). Uni vers ité du Québec à lontréa l. 2004. 
-----
---
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l.3 LE CHOIX DE LA SOUS-DI SC IPLINE « CA CER » ET SON 
HISTORIOGRAPHŒ 
Dans ce mémoire, axé principalement sur l'examen des relations entre la recherche 
clinique et la recherche fondamentale, nous avons choisi de cerner un domaine particulier 
de la recherche médica le plutôt que de traiter la médec ine dans son ensemble. La raison de 
ce choix est que, dès le début de l' alliance entre la médec ine et la biologie, à la fi n de la 
Deuxième Guerre mondiale, la recherche sur le cancer s'est retrouvée à l'avant garde de 
cette coopérati on. Que ce so it au niveau de l' incorporati on, du développement ou de la 
norm alisati on des technologies, la contribution des chercheurs de cette péri ode sur le 
cancer est palpab le. 18 
De plus, la recherche sur le cancer a subi de nombreuses réform es institutionnelles 
et académiques visant l'améli orati on des relations entre la recherche clinique et la 
recherche fondamentale. Le type de recherche qui résulte de ces réformes est fréquemment 
nommé recherche translat ionelle, et a été 1 'objet de plusieurs études fa ites par des 
hi storiens, des soc iologues et des sc ientifiques du monde biomédi ca l19. M. Parascando la 
affirme que le terme recherche tronslationelle ne possède pas de définition précise. 
Offi cie llement, il dés ignerait toute recherche qui a pour objecti f d'amener des découvertes 
du laboratoire aux patients dans les hôpitaux, mais cette définiti on inclurait la quas i-
totalité de la recherch e biomédicale20 . Nous reviendrons donc sur la nature de ce type de 
recherche dans le chapitre III. 
18 Gaudillière, Jean-Paul. !nvenler la biomédecine: la France, l 'Amérique et la production des 
savoirs du vivant, 19./5-!965, Paris, La Découverte, 2002 . 
19 Parascando la, Mark. « Trans lat ional Research: Turning Pu re Science into C li nical Strategies ». 
Research Practitioner, 4 (3) . 2003 , p. 94- 1 02; Pol lak. 1. « Peptide Growth Factors and Breast Cancer 
Treatment: Recent Translational Research », Recent Results Cancer Research. 140, 1996. p. 43 -49; 
Coleman, armand C . et collab. « Cu rrcnt c ienti lïc Issues Related to Clinical Radiat ion O ncology », 
Radiation Research, 150. 1998 p. 134-1 47: Chabner. B.A et collab. « Translational Research: Walk ing the 
Bridge between [dea and Cure-Sevenleenth Bruce F. Cain lemoria l A ward Lecture », Cancer Research. 58, 
1998. p. 421 1- 42 16: Cambrosio, Alberto et coll ab. « Mapping the Emergence and Development of 
Trans lational Cancer Research ». à paraître dans European Journal of Cancer: et Lowy. llana. Benveen 
Bench and Bedside : Science. Healing, and lnter/eukin-2 in a Cancer Ward. Cambridge, Harvard nivers ity 
Press. 1996. 
20 Parascando la. Mark . « Translat ional Research: Turning Pure Science into Clinical Strategies ». 
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L'historiographi e de la recherche récente sur le cancer a été marquée par un 
évènement capital : la découverte des oncogènes. Avant cette découverte, le champ 
« cancer » était caractér isé par une très grande pluralité d 'approches, les différentes 
théories avancées pour expliquer la cancérogenèse21 étant a lors diffic ilement conciliables . 
De nos jours, ce n' est plus le cas, la théorie des oncogènes22 étant acceptée par la vaste 
. . ' d 1 1 ?) maJOri te esc 1erc 1eurs- . 
J. H. Fuj imura a étudié en dé tai 1 1 ' avènement de la théorie des oncogènes. Dans son 
livre la recherche sur le cancer est présentée comme un regroupement de théories et de 
technologies où le déve loppement des premières est subordonné à la présence des 
secondes . L' arri vée de la théorie en question serait pour l'auteur le résultat de la mise en 
conj onction de tec hnologies de biolog ie moléculaire, d ' immunolog ie et d' idées nouvelles 
dans le domaine de la recherche sur le cancer (le concept d ' oncogène) 24 . 
L' avènement de cette théorie (fin des années 70 et début des années 80) a pour 
résul tat de concilier presque toutes les recherches sur le cancer. Les travaux sur le sujer25 
mettent éga lement en év idence la pui ssance et la ra pid ité de diffusion des idées véhiculées 
par b théorie et son extraordinaire pouvo ir de persuasion26 . Dorénavant, aucun ob tacle 
maj eur n' entrave les rebtior. s entre les diffé rents sous-secteurs de recherches de ce champ. 
21 Les modèles viral, génétique, environnemental ou chimique. 
22 La th éori e des oncogènes est fréquemment appelée paradi gme des oncogènes. Toutefo is, nous 
préférons la nommer théorie des oncogènes dans ce mémoire. 
23 Van Hel voort. Ton. « A Century of Research into the Cause of Cancer : ls the New 
Oncogene Paradi gm Revolutionary? ». flis to1y and Philosophy of the Life Sc iences, 2 1 (3), 1999, p. 293-
330; Fujimura, Joan 1-1. « Standardi zing Practi ces : A Socio-History or Experimental Systems in Class ical 
Genetic and Viro logical Cancer Research, 1920- 1978 », flistory and Philosophy of the Life Sciences, 18, 
1996. p. 3-54; et Fi tzgerald. Patrick J. From Demons and Evil SpiriLs to Cancer Genes. 
24 Fuji mura, Joan H. Crafti ng Science: A SociohisLo1y of the Quest for the Genetics of Cancer, 
Cambridge, Harvard University Press, 1996. 
25 Angi er, 1 atali e. Les gènes du cancer. Paris. Plon, 1989; Wein berg. Robert A. One Renegade 
Cel/ : How Cancer Begins. 1 ew York. Basic Books, 1998; Marange. Michel. « The Discovery of Cellular 
Oncogenes ». Histo1y and Philosophy of Life and Science . 15. 1993 . p. 45-58; et Van l-l elvoort, Ton. «A 
Cent ury of Research into the Cause of Cancer ». 
26 Un débat ex iste entre M. Marange et T. van Helvoort sur la nature de la discont inui té. S'agit-il 
d' un nouveau paradi gme (Ma range) ou de l'union de tous les anciens (van Helvoort) ') 
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Depuis les travaux historiques sur l'avènement de la théorie des oncogènes, la 
littérature consac rée à la recherche sur le cancer, production à laquelle les hi storiens 
profess ionnels ont très peu contribué vu la prox imité temporelle de ce suj et d' études, peut 
être répartie en trois catégories : la première catégori e comporte le jet initial de travaux de 
type« hi storique», souvent de surprenante qualité, écri ts par des journalistes sc ientifiques . 
Un exemples de ces travaux serait le li vre de K. Davis et M. White27 , qui dresse un fid èle 
portrait de la recherche sur le cancer du se in et des percées qui ont eu lieu dans ce domaine 
au milieu des années 90. Un autre exemple, de recherche plus fo ndamentale cette fois-ci, 
serait le livre de S. S. Ha11 28 dans lequel l'auteur étudie des traitements 
immunothérapeutiques expérimentaux découverts dans les années 90, qui n'ont pu se 
traduire en traitements thérapeutiques habituels. Les travaux de type soc iologique, qui 
constituent notre deuxième catégorie. examinent eux auss i la recherche sur le cancer de 
cette péri ode. Les travaux de P. Bourret29 sur la recherche fondamentale ou sur les réseaux 
de chercheurs-co llaborateurs cliniques en sont un bon exemple. Également, les travaux 
«hi storico-sociologiques»30 de P. Keating et d'A. Cambros io3 1 tra itant de l' impact de 
l' immunologie sur la recherche clinique pourraient entrer dans cette catégorie. 
La troisième catégorie comporte les récits des chercheurs eux-mêmes. non pas 
leurs publicati ons scientifiques, mais les rétrospectives (ou les récapitulations) qu ' il s font 
parfois sur leurs travaux ou sur leur secteur de recherche. Ces éc rits, malgré leur qualité, 
portent majo rita irement sur des suj ets extrêmement c irconscrits. Toutefois, ils nous 
permettent de mieux comprendre les dynamiques et les méthodes de trava il au sein du 
27 Davies, Kevin et Michael White. Breakthrough: The Race to Find the Breast Cancer Gene. ew 
York, J. Wil ey, 1996. 
28 Hall. lephen S. ;/ Commotion in the Blood : Life, Death. and rhe Immune Sys te111. ew 
York, Henry T-l o lt, 1997. 
29 Bourret, Pasca le et co ll ab . « Oncogeneli cs : a New Aclivity at the Fronti cr of Research and 
Med icine », Bulletin du cancer. 85(3), 1998, p. 239-242; «A New Cli ni ca t Coll ecti ve fo r French Cancer 
Genetics: A l-l eterogcneous Mapping Ana lys is », à paraître; Bourret, Pascale. «BRCA Patients and Clin ical 
Collectives: Nevv Configurat ions of Acti on in Cancer Ge nctics Practices », Social Studies of Sc ience, 35 ( 1 ), 
2005, p. 4 1-68. 
Jo L' un est histori en, l' aut re soc io logue. 
J I Keating, Peter et Alberto Cambrosio, Biomedical Platjorms et « The New Gcnetics and Cancer>>. 
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monde scientifiq ue. Par exemple, l'mticle de S. Wong et d' O. . Witte32 nous fait 
connaître les mécani smes de transfe rt d'un traitement, de la recherche fondamentale à la 
recherche cl inique, et, dans le cas choisi pour 1 'article. d' un retour à la recherche 
fondamentale. Cependant, à notre connaissance, aucune patti e de cette littérature de 1983 à 
2003 ne traite la recherche sur le cancer comme un grand ensemble: elles const ituent 
toutes des recherches sur des suj ets circonscrits. otre mémoire s' in sérera donc dans cette 
littérature en permettant de créer de li ens entre les di ffé rents travaux consacrés au sujet. 
1.4 VERS LA SCIE TOMÉTRIE 
Avant la Deuxième Guerre mondiale, l' histoire traditionnelle des sciences n'était, 
en général, attenti ve qu 'aux actions des individus. Au cours des années 60, l' histoire et la 
soc iologie des sciences vivent une « révolution » dans la nature des sujets d' ana lyses et 
des approches méthodologiques employées, car les études sur les différents co llectifs 
sc ientifiques sont de plus en plus fréq uentes. L'ouvrage classique de T. S. Kuhn33 en est 
un exemple. En effet, dans ce livre, l' auteur non seulement étudie les modes de pensée des 
collectifs scientifiques et leurs réactions aux modifications des théories dominantes, mais 
aussi traite la production cienti fi que comme un grand en sem ble, à travers la not ion de 
paradigme, vision peu fréquente dans les année précédente . Bien entendu, certains 
précurseurs avaient déjà adopté des approches non trad itionnell es par le passé. Pour n'en 
nommer qu'un, pensons à L. Fleck34, qui a étudié l' interaction entre les membres 
dissémi nés de groupes informels restrei nts travaillant sur des sujets complémentaires, et 
l' influence de leurs travaux, ap proches, raisonnements et réflexes scientifiques respectifs 
sur ceux des autres membres du groupe. 
Les travaux de W. O. Hagstrom sont également révélateurs des bouleversements 
qu 'ont subis l'histoire et la sociologie des sciences des années 60. Dans son ouvrage de 
32 Wong, Stephane et Owen . Witte. The « The BCR-ABL Story: Bench to Bedside and Back ... >> . 
dans An nua/ Revie111 of lmmunology. 22, 2004. p. 2.J 7-306. 
33 l( uhn . Thomas . The S1rucwre ofScien!iflc Revolu! ions . Chi cago. Uni versity or Chi cago Press. 
1962. 
34 Fleck. Ludwik. Genesis and Development of a Sc ieniiflc Fac: l, Chicago, Uni versity of Chicago 
Press, 1979 ( 193 5). 
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1965 notamment, l'auteur étudie les di verses dynamiques qui rég issent l' ensemble de la 
communauté sc ientifique et fa it ressortir un aspect qui sera primordial dans notre 
mémoire : le rôle capital des références et des citations dans le fonctionnement de la 
sc ience. Selon W. O. Hagstrom, la publication des travaux, qu ' il s so ient indi viduels ou 
co llecti fs , constitue un don à la communauté scientifique. don réciproque car d ' une pa1, 
les pairs peuvent tirer parti de !"info rm ation di ffusée, à condition d' en indiquer la source 
dans leurs travaux ; et d' autre part, l' auteur, lorsqu ' il est c ité dans les publicati ons de ses 
pairs, bénéfi cie d' une reco nnaissance qui valorise son œuvre et la légitime. o· après 
l'auteur, c'est cette dynamique d' échange. de dons et de contre-don , qui intensifie 
l'activité scientifiqué 5. 
otons que dans une histori ographie sur l' étude des collecti fs sc ientifi ques, il est 
absolument nécessa ire de souli gner la contribution de D. De Solla Price36, dont les travaux 
principaux (ceux sur la croissance de la sc ience et de ses di sciplines) se ront présentés 
ultérieuremene 7. Pour étudier la sc ience dans son ensemb le, il a utilisé les stati stiques et 
les données quantitatives, ce qui lui a valu l' honn eur d'être considéré par certains38 comme 
le père d'une nouve lle approche d' étude sociale de la sc ience à laquelle nous reviendrons 
incessamment : la scicntométr ie. 
Par ailleurs, au cours des années 70, la soc iologue D. Crane39 outient dans ses 
travaux la théorie se lon laqu ell e les relations interperso nnell es jouent invari ablement un 
rôle important dans le monde sc ientifique contemporain. La notion de collèges invisibles"0 
qu' ell e y présente peut se définir comme un réseau restreint et in fo rmel de sc ientifiques, 
fondé sur des relations interpersonnelles (interacti on par courriels, conférences ou 
rencontres occas ionnelles) autour d'un front de recherche commun, et dont la ta ill e 
35 Hagstrom. Warren O. The ciemijic Community, 1 ew York. Bas ic Books. 1965. 
36 Priee, Derek J. de Sol la. Lill le cienc:e. Big Science, ew York . Co lombia Uni versity Press. 1963. 
37 Voir chapitre Il. 
38 http://en. wi kipedia.org/wiki/Derek _J ._de_ Sol la _Priee 
39 Crane. Diana. Invisible Colleges: Diffusion of Knowledge in Sc ienlijic Communifies . Chi cago. 
Uni versity of Chi cago Press. 1972. 
40 Le terme de «coll èges in visibles» a été brièvement mentionné par De oll a Priee : 
D. Crane développe plus en profondeur ce concept. 
Il 
maximale se réduit au nombre de relati ons gérab les par un e personne. Les membres d'une 
telle entité ne sont aucunement li és entre eux par des intérêts mercantilistes et leur statut de 
membre de ce groupe leur assu re un circuit d' échange efficace qui in flu ence le 
développement de leurs idées et de leurs réflexes sc ienti fi ques. Ces réseaux. quoique 
diffic ilement identifiables et analysab les, fo nt partie intégrante de la structure du monde 
sc ien tifiq ue. Autre aspect non négli geable des travaux de 
D. Crane : pour pouvoir identifier, cerner et analyser ces co llèges in visibles, tout comm e 
D. De Solla Priee, elle a abondamment utilisé des données stat istiques bibliographiques. 
En fa it, si D. De Solla Priee est considéré comme le père de la sc ientométrie, D. Crane 
pourrait bien être perçue comme en étant la mère. 
Il serait long et peu pertinent d"énumérer les autres types de coll ecti fs sc ientifiques 
étudiés par les hi storiens, les soc iologues et philosophes, car ils se so nt multipliés à un 
rythme impress ionnant4 1 depuis la paruti on des class iques mentionnés précédemm ent. 
Nous allons donc nous concentrer sur l'approche qui sera adoptée dans ce mémoire: la 
sc ientometrie. 
1.5 LA SCrENTOMÉTR!E 
À la fin des ann ées l980, un ouvrage co ll ectif proposa it cette formulat ion pour 
définir la scientométrie: 
Les études qu anti tat ives de la sc ience et de la techn ologie représe ntent le champ de 
recherche où l'on utili se les techniques et les méthodes de mathématiques, 
statistiques et de l'analyse de données en vue de regrouper, manipuler, interpréter et 
prévo ir une variété de caractéri stiques te lles que la perfo rmance, le déve loppement 
et les dynamiques de la sc ience et de la technologie42 
Cette branche de la bibliométrie qui se spéc ialise dans !" examen de l' état de la 
sc ience peut se di viser en plusieurs sous-champs, dont un des principaux est l' étude des 
4 1 Pour une analyse de ces différents col lectifs. vo ir. entre autres, Knorr Cetina. Karin. Epistemic 
Cultures : How the Sciences J'vlake Knowledge. Cambridge. Harvard Uni versity Press. 1999. 352 p. 
42 A. F. J . van Raan (éd.). Handbook of Quantitalive Studies of Sc ience and Technology. 
Amsterdam. Elsevir Science Pub lishers, 1988. p. 1 (notre traduction). 
- - - - - -
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citat i ons~3 . Les bases de données que nous utilisons pour effectuer ce type d 'étude sont 
construites par accumul ation des informations bibliographiques de publications 
scientifiques (auteurs, titres, années de publication, inst itutions, etc.) et de toutes les 
références contenues dans ce lles-ci. La théorie générale qui so us-tend ce type d'anal yse est 
fort simple et depui s longtemps formulée44 : les références que l' on retrouve dans la quas i-
tota lité des artic les et monographies sc ientifiques constituent des liens vers d'autres 
travaux connexes. Ces li ens, qui expriment !" apport ou !"utili té des travaux des uns aux 
recherches des autres, peuvent être révé lateurs de plusieurs caractéri stiques : les relations 
entre les chercheurs, les liens entre les institu tions ainsi que la prox imité des sujets de 
recherches, é lément de grande importance dans ce mémo ire. Par la suite, il est poss ib le, 
avec des procédures appropriées que nous présenterons ultéri eurement, d 'assoc ier les 
modifi cations dans la structure de ces liens à des phénomènes hi storiques. 
Encore une fois, cec i n'est que la théori e très généra le de la dynamique sur laque lle 
repose le principe analytique, et elle ne semble pas faire l' unanimité au se in de la 
communauté de spécialistes . Nous avons mentionné précédemment que les citations 
mettent en év idence « l' apport ou l' utilité des travaux des uns aux recherches des autres », 
mais cette partie de la th éorie est contestable : les résultats obtenus à 1 ' aide de ces index 
fo urn issent-i ls une mesure de la pertinence, de la qualité ou de l'impact d ' un travail ou 
d ' un ensemble de travaux ou bien seulement de a visibilité? Tel ou tel type de 
manipulation met-il plus en év idence l' une ou l'autre de ces spéc ificités? L. Leydesdorf5, 
qui a étudié ce phénomène, nous fait remarquer que la définiti on préc ise de la fonction des 
citations varie non seulement se lon les éco les de pensées, mai s éga lement se lon les 
grandes disc iplines « consommatrices » d 'ana lyses de citations (h isto ire, sociologie, 
philosophie etc.). Toutefo is, en soulevan t ces questions, nous n ·avions pas 1' intention d 'y 
répondre, mais simplement de rappeler que la théo rie centrale sur laq uell e repose ce type 
d'analyse est suj ette à différentes interprétat ions. 
43 En scientométrie, le terme citation ne désigne pas la reproduction d'un passage d' un texte 
d' autrui dans un exposé ou dans un article, mais plutôt toute 1·éférence à une autre œuvre ou publi ca ti on qui y 
tigure . 
• Garfi eld. Eu gene. Citationlndexing : lts The01y and t! pplication in Science. 
Technology, and Humanities, New York. John Wi lcy and Sons, 1979. 
45 Leydesdor fL Loet. « Theories of Citati on') ». Scientometrics, 43 ( 1 ). l998. p.5-25. 
- - - - - -
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Soulignon que les premières sc ientomètres ont dü défendre la va li d ité de leu r 
approche, car les critiques éta ient nombreuses46 . P. Lazarsfe ld , par exemple, a fa it va loir 
dans un att icle de 1965 , un des argum ents pri nc ipaux en faveur de 1 ' utili sation de la 
sc ientométrie : plus grand est le nombre d' indicateurs représentat ifs d ' un ensemb le, 
meilleur il est : le vo lume atté nuant les poss ibili tés d 'erreurs. Tl a fa it éga lement ressott ir 
impl ic itement que, dans les sc iences soc iales, le processus par leq uel nous défi nissons les 
unités d'analyses comme représentati fs d' un ensemble est le même, peu im po rte la nature 
de ces unités et «l' impureté» inév itable des class ifi cations obtenues. 
Que ce so it des opinions émises dans des journaux de 1789, considérées comme 
représentati ves des causes de la Révo lution frança ise, ou des références sc ientifiques 
jugées comme étant indicatri ces de l'évo lution d' une disc ipline scienti fi que, les deux ne 
représentent j amais parfa itement l' objet qu 'on leur assoc ie. Il appartient à l' analyste 
d 'établir les ense mbles les plus représentati fs de son objet d'étude. Dans le cas des index 
de citations, les ensembles peuvent être de différe ntes natures. Les regroupements par 
secteur de recherche, ensemble de co llègues ou ensemble institu tionnel sont fréq uemment 
utilisés par les scientomètres, et la faço n dont ils sont défi nis va ri e énorm ément. La 
validité du choix de l'ensemble représentif est jugée par les autres membres de la 
communauté de spécia listes47. 
Une des méth odes déve loppées durant les années 7048 et encore fréq uemment 
employée aujourd ' hui pour structure r les ensembles étab li s à l'a ide de citati ons se nomme 
1 'analyse des co-ci tati ons. Ce type d' ana lyse est uti 1 isé pour réparti r, par prox imité de 
sujets d 'étude, les uni tés d ' analyse d' un ensemble, et ce la en ca rtographi ant l' intensité des 
relations entre les uni tés. Le principe peut s 'expliquer ain si :s i les publications A et B sont 
citées par la pu blication C, elles peuvent être considérées comme reliées, même si A et B 
46 L ·article de Diana Hicks est un exemple d' attaque contre les thèses sciento métriqucs. Hi cks, 
Diana. « Limitati ons or Co-Ci tati on . nal ysis as a Tool for Science Poli cy ». Social S'ludies of Science. 17. 
1987. p. 295-3 16. 
47 Lazarsfe ld. Paul. « Des concepts aux indices empiriques », Le vocab ulaire des sciences sociales. 
Paris, Mouto n. 1965 . 
48 Small , Henry G. «A Co-Citation Mode! or a Scien titl c pec ia lty : A Longitudinal tudy or 
Coll agen Resea rch »,Social S'lUdies of Science, 7. 1977, p. l39- 166. 
- - - - - -
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ne se citent pas l' une !"autre. directement. Plus et B sont citées ensemble par des tie rs, 
plus la relati on établie entre e ll es sera grande; et plus leur relati on est grande, plus les 
points les représentant sont rapprochés sur la carte affi chant les résultats, où les 
publicati ons les plus fortement re liées se regroupent en un amoncellement bidimensionne l 
nommé grappe49 . De nos jours, ce sont des logiciels spéc ia li sés qui effectuent la 
cartographie et les calcul s nécessa ires. ous en ut ili serons un en particulier, que nous 
présenterons ultéri eurement. 
Il ex iste bien d' autres faço ns de cattographi er les structu res internes d'ensembles 
sc ientométriques50 . Pour produire. les cartes de ce mémoire nous en utili erons une en 
particuli er : !"analyse des inte rcitati ons. Le principe ur lequel repose cette technique est 
ce lui brièvement ex pliqué précédemment et qui est à la base de l'analyse des citations 
(lorsqu ' une unité d'analyse en cite une autre, un lien est établi entre elles). Dans un grand 
ensemble, le nombre de li ens en directio n d' une unité est un ind icateur de l'i mportance de 
ce lle-ci par rapport aux autres. Également, plus deux unités s'entre-citent, plus ell es sont 
rapprochées sur la carte, ce qui les regroupe par prox imité de suj ets d'étude. 
Généralement, pour év iter de surcharger les cartes, se ulement les li en les plus significatifs 
et les unités les plus cité y sont repré entés. Comme mentionné, ce pri ncipe peut étab lir 
des liens auss i bien entre di fférents types d ' unités, te lles que les aute urs ou le arti cles, 
qu 'entre les périodiques comme nous l'effectuerons dans ce mémoire. L' idée d'appliquer 
cette procédure à des péri odiques a été émi se, vers le débu t des années 90, par K. W. 
McCai n51 et est utili sée pour visuali ser lïmpottance relat ive des périod iques d' une 
di sc ipline par rapport aux autres, tout en les regroupa nt par grappes . La combinaison de 
ces deux caractéri stiques permet de cartographier de faço n relati ve ment complète la 
structure in te rne d' une di sc ipline. 
~9 Le mot cluster est utili sé dans sa version anglophone pour traduire exactement ce phénomène. 
50 Pour un résumé plus complet des diftërenles méthodes de cartographies scicntométriques. vo ir 
Chen. Chaomei. Jl-lapping Scien!iflc Fromiers. London. Springer-V cri ag. 2003, 240 p. 
51 McCain, Katherine W. «Core Journal etworks and Cocitation Maps : 1 ew Bibliometric Tools 
for criais Resea rch and Management ». Librwy Quarter/y, 61 (3). 199 1. p. 31 1-336. 
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1.6 PROBLÉMAT!Q UE 
Ce mémoire portera particulièrement sur les relations entre la recherche 
fondamentale et la recherche clinique de 1980 à 2000 ou 2003. La littérature econdaire 
sur 1 'avènement de la biomédecine, dont nous venons de fa ire mention, nous ind ique que 
1' interaction entre les deux types de recherches a augmenté durant cette péri ode. À 1' aide 
surtout d'anal y ses sc ientométriques, nous tenterons de confirmer cette hypothèse en 
vi suali sant et en quantifiant ce phénomène dans un domaine di stinct de la médec ine, ce lui 
de la recherche sur le cancer. Nous nous interrogerons, s' i 1 y a li eu, sur les impacts 
qu 'auront, sur ce secteur de recherches, les autres phénomènes évo luti fs qui marquent la 
médecine moderne et la recherche sur le cancer principalement ceux identifiés dans ce 
chapitre. Comme mentionné précédemment, notre mémoire, qui examinera la dynamique 
de l'ensemble du champ, contrastera énormément avec les autres travaux sur la recherche 
sur le cancer de l'après guerre, car ces derniers ne tra itent que de cas préc is à l' intérieur du 
champ. 
Notre mémoire comportera trois chapitres de déve loppement. ous consacrerons le 
premier à la présentat ion des caractéristiques de base et des mani pulations de nos données 
sur la recherche sur le cancer. Dans le chap itre suiva nt , qui portera sur la ca rtograph ie de 
la structure interne du champ « cancer », nous effectuerons une analyse d' intercitations 
entre les diffé rents périodiques spéc iali sés. Les cartes ainsi obtenues nous perm ettront de 
visualiser les grappes représentant les di fférents sous-secteurs de notre suj et d'étude, 
notamment ceux de la recherche clinique et de la recherche fondamentale. Ainsi, nous 
serons en mes ure d'analyser l'évo lution de leur comportement respectif puis de visuali ser 
l'évo lution des péri odiques principaux de ce champ de recherche. 
No us consacrerons le troisième chapitre à une nouve ll e méthode que nous avons 
développée pour qu antifier l' interaction entre les di vers sou -secteurs de recherches du 
champ « cancer ». À l'a ide d"une class ificati on des di ffé rents périodiques par ni veaux de 
recherche, nou tenterons de mesurer en pourcentage l'augmentation du nombre de 
citati ons all ant d' un ni vea u de recherche à un autre. 
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Autrement dit, nous essa ierons d 'étudier l ·évo lution de la fréquence des citations 
entre les périodiques à niveau de recherche bas (assoc iés à la recherche clinique) et les 
périodiques à ni veau de recherche élevée (associés à la recherche fo ndamentale). À l' aide 
de cette analyse, nous prévoyons observer et quantifier une augmentati on dans 1 ' uti 1 isation 
des travaux de recherche fondamentale pour la recherche clinique, ou bien relever des 
caractéristiques qui mettent indirectement en év idence ce phénomène. 
Chapitre II 
DESCRIPTION ET PRÉPARATION DES DONNÉES 
BIBLIOGRAPHIQUES 
Dans ce chapitre, nous tenterons de décrire les considérations méthodologiques qui 
ont mené aux choix des données (ce qu' il fa llait inclure ou exc lure) et à leur préparati on 
(ce qui deva it être modifié) dans le but de les rendre représentat ives de notre suj et d'étude. 
Nous examinerons éga lement quelques caractéristiques de base de l'ensemble de nos 
données. 
2.1 DÉLIMITATION DU CHAMP « CA CER » 
Dans ce mémoire , nos données proviendro nt quasi exclusivement de Thomson 
fSf1. Dans les an nées soixante, cette compagnie privée s'e t mi se à regrouper et à indexer 
les catalogues bibliographiques de plusieurs disciplines sc ientifiques diffé rentes pour 
ensuite former plusieurs immenses BDD (base de données) . Ce lle que nous all ons utiliser 
dans ce mémoire se nomme The Science Citation Index et est le produit le plus populai re 
mis en vente par cette compagni e. Nous avons eu accès à une version mod ifïée2 de cette 
BDD par l' intermédiaire de l' Observatoire des sc iences et des technologies (OST), un 
organisme spécialisé en sc ientométrie, partenaire de l'Université du Québec à Montréa l et 
du Centre interun iversita ire de recherche sur la science et la technolog ie (C lRST). 
1 !nstilute for Scientijic Information 
2 Le Science Citation Index se vend en CD-ROM représentant une année. Les membres de 1 'OST 
ont regroupé les années de 1980 à 2003 dans une seule BDD et ont restructuré cette dernière pou r en fac iliter 
la manipul ati on. 
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La BDD de l'OST, construite avec les données du Sc ience Citation Index, 
contient les notices bibli ographiques des articles d'environ 3 600 périodiques 
sc ientifiques3 de 1980 à 2003 (auteur(s) de chaque a1ti cle, titre de 1 'article, ti tre, année et 
numéro du périod ique, etc.). De plus, ce qui fa it la pa1t iculari té de cette BDD (tout comme 
celle du ISI) est qu ' elle contient les notices bibliographiques des références de chaque 
mt icle en format abrégé. Donc, pour chaque arti cle, nous di sposons des coordonnées 
bibliographiques complètes a insi qu e des notices bibliographiques abrégées de l' ensemble 
des citations qui y figurenf1. 
Pour constituer une sous-base de données représentati ve de la recherche sur le 
cancer à partir des données de l'OST, nous avons tout d'abord utili sé les catégories 
disc iplinaires des péri odiques déjà ex istantes dans les données. Chaque péri odique 
sc ientifique y est en effet associé à une grande catégorie et à une sous-catégorie (par 
exemple la biologie, dont les sous-catégories sont l' éco logie, la botanique, l'entomologie, 
la zoo logie, etc.) . La sous-catégori e nommée cancer, de la catégori e médecine clinique , 
contient une centaine de rev ues stri ctement consacrées à ce sujet et encore act ives dans la 
période que nous ciblons. En vérifi ant dans la liste des périodiques le plus souvent cités 
dans la sous-catégorie cancer, nou nous sommes aperçus que certains journaux 
répertoriés dans d' autres sous-catégories deva ient, selon nous, être inclus dans notre 
propre 1 iste (par exemple Oncogene, qui est répertorié dans la génétique et Frontiers of 
Radiation Therapy and Oncology, dans la radiolog ie) . Ce la s' explique par le fa it que la 
catégorisation originale des données est exc lusive, c'est-à-dire qu ' un titre ne peut se 
retrouver que dans une seule catégori e. Après un examen des titres et des politiques 
éditoriales des périodiques susceptib les d' être ajoutés à notre corpus, nous en avons 
sé lectionné une vingta ine que nous avons inclus dans notre liste. 
C'est donc à parti r de cette liste d' exactement 121 péri odiques, dont la quasi-
totalité des articles porte sur le cancer, que nous avons consti tué la sous-base de données 
3Les péri odiques présents dans les données sont considérés comme étant les plus signi ticatifs par les 
spéc iali stes du 1 l. 
4 
ous reviendrons sur la structure des notices des ci tati ons. 
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utilisée dans ce mémo ire. Cepe ndant, le contenu des périod iques spéciali sés dans le 
cancer ne représente pas la total ité des travaux sur le sujet. À ce suj et S. C. Bradford5 a mi s 
en év id ence le fait qu·un peu plus de 50 pour cent des articles d ' une disc ipline sont publiés 
dans des revues non spécialisées dans la discipline en questi on. Rappelons que les travaux 
de S. C. Bradford, bien que datant des années 1930, sont encore ac tuels de nos j ours, et 
que certaines « lois» étab lies par l'auteur servent enco re de références générales aux 
bibliothécaires6 . Cependant les ch iffres fluctuent d' une étude à l'autre. Par exemple G. 
Lewison, dans une étude récente, avance une di stributi on de l' ordre de 60 pour cent dans 
les revu es non spéc ialisées et de 40 pour cent dans les spécia li sées7 . 
Afi n de tenter d 'estimer rapid ement le nombre d' articles sur le cancer publiés dans 
des journaux non spécialisés dans le domaine, nous avons mis en œuvre une procédure 
relativement s imple. À cet effet, nous avons interrogé la BOO afi n de déterminer, dans les 
121 périodiques de notre corpus, le pourcentage de c itations qui réfèrent à ce même 
corpu s. Étonnamment, les revues spéc ialisées dans le cancer ne sont citées que dans trente-
trois pour cent des cas. Évidemment, le résultat de cette procédure n' est pas un indicateur 
réel de la répartiti on des articles dans les périodiques spéc iali sés et non spéc iali sés, mais il 
nous donne tout de même une certaine idée de l' importance du nombre d 'articles publiés à 
l'extéïieu r de nos journaux. 
À notre connaissance, il n'y a pas de méthodes rapides pour calculer cette 
répartiti on, et la procédure sommaire que nous avons effectuée ne perm et pas d 'expliquer 
parfaitement le phénomène obse rvé (rappe lons qu'e lle indiquait une distribution de l'ordre 
de un tiers/deux tiers). Effect ivement, en plus de ne pas être représentat ive de la 
distribution que nous souhaitons estimer, elle ne prend pas en compte qu atre facteurs qui 
permettraient d' estimer à la baisse le pourcentage d'atiicles présents dans des journaux 
non spécialisés exprimé par notre calcul. Prem ièrement les artic les rappotiant des percées 
majeures dans une di scipline sont généralement les plus c ités et ont tendance à être publiés 
5 Bradford, Samuel C. Documemalion. London. C. Lockwood, ( 1936) 1953 , zc éd. 
6 hllp://www.nist.gov/dads!HTMLibradfordsLaw. html 
7 Le1.vison, Grant. « The defi ni tion and ca libration of biomedica l subtields ». Scieniomelrics. 46. 
1999, p. 529-537. 
---
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dans des journ aux presti gieux aux po lit iques éd itoria les plus généra les. Deuxièmement, 
et inversement au phénomène précédent, les articles portant sur des suj ets très po in tus so nt 
peu cités, et la plupart du temps pu bliés dans les revue spéc ialisées . Tro isièmement, les 
articles sur le cance r citent pa rfois des travaux sur d'autres suj ets que le cancer, et 
quatri èmement, au cours de notre péri ode d'étude en biomédec ine et en médec ine clinique, 
les monographies représentent en moyenne l 0 pour cent des rétërences8. 
Enfin, bien qu ' il existe ce1tains filtres grâce auxquels il est théo riquement poss ible 
d ïdentifier les a1t ic les d' une d isc ipline préc ise publiés dans des journaux généraux, nous 
avons déc idé de ne pas les utiliser car nous n'avons que peu de connaissances et 
d'expertise relat ive ment à ces procédés de filtrage9 . De plus, acquérir une com pétence 
suffi sante dans ce domaine aurait impl iqué une charge de travai l trop grande pour les 
résultats escomptés. Auss i, nous avons préféré nous se rvir d' un échantill on plus restreint 
(tout de même immense) pour avo ir la certi tude qu' il est constitué quas i un iq uement 
d'art ic les sur le cancer, plutôt que de tenter d'en obtenir un plus grand qui ri sq uerait d'être 
« corrompu ». 
2.2 DESCRIPTIO DES DO ÉES 
Avant de procéder aux traitements scientométriques qui produ iront les figures 
analysées dans les chapitres suivants, il est nécessa ire de décrire certa ines caractéri stiques 
de base de la BDD. Nous devons connaître la tail le et les courbes de croissances des 
di fférents éléments qui composent les données, ca r d' im portantes variatio ns dans ces 
éléments pourraient invalider ou re ndre di ffic ilement explicables certa ins résultats. De 
8 Larivière, Vincent el collab. « The Place of Seriais in Rel"erencing Practices: Comparing Natural 
Sciences and Engineering with Social Sciences and Humanities »,Journal of the American Society for 
Information Science and Technology. 57 (8). 2006, p. 997- 1009 
9 Lewison, Grant. «The definition and calibrat ion of biomedical sublields ».et « The Publication or 
Cancer Research Papers in Hi gh lmpact.J ournals ». ASL/8 PROCEED!NGS, 55 (5/6) . 2003 , p. 379-87. 
plus, ce rapide examen des caractéri st iques générales de notre ensemble représentant la 
recherche sur le cancer nous permettra de j uger de l'état de développent du champ ciblé. 
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Nos donn ées sur le cancer se composent de 335 681 notices bibliographiques 
d'articles, réparties sur vingt-trois ans ( 1980-2003) . Év idemment, ce nombre n'est pas 
distribué de façon uniform e durant cette péri ode. La fi gure 1 nous montre que le nombre 
d' articles a plus que doublé entre 1980 et 1999. Signalons que le suj et de la croissance de 
la science et de ses di sciplines a été l'objet d' intenses discuss ions depui s les conclusions 
de O. J. De Solla Price10. En généra l, les travaux qui en ont résulté nous prése ntent la 
théorie de la courbe en « S », se lon laque lle la croissance d' une nouvelle di sc ipline 
s'effec tue de façon exponenti elle à ses débuts puis se stabili se. Par la suite, la croissance 
de cette d isci pline s'interrompt lorsque elle se fractionne en plusieurs nouve lles 
disciplines. Cette th éorie, bien que vieillissante, est encore défendue de nos jours, 
notamment par A. F. J. Van Raan11 . Ce pendant, la stabilité de l'augmentation illustrée en 
fi gure 1 n·a rien de surprenant, la recherche sur le cancer étant un très grand champ bien 
établi et non une di sc ipline au sens de l'étude de Priee, ce sont ses sous secteurs et ses sous 
disciplines qui sont susceptibles d' effec tuer des courbes en S sur une péri ode de vingt ans. 
La figure 1 esl donc représentative de l'augmentation de ln li tté rature d ' un grand champ 
scient ifique en ple ine croissance12• 
10 Priee, Derek J. de Se ll a. Little Science, Big Science, ew York, Co lombia Un iversity Press, 1963. 
et Antony, L. J. et coll ab. « The Growth of the Literatu re of Phys ics », Reports on Progress in Physics. 32, 
1969, p. 709-767. 
11 Van Raan, Anthony F. G. « On Growth, Aging. and Fracta l Di ffe rentia ti on of cience», 
Scientometrics, 4 7 (2), 2000, p. 34 7-352. 
12 À noter que les do nnées de 2000-2003 couvrent une période de quatre ans et no n de c inq. ce qui 
expl ique la fausse di minuti on observée. Sur les ti gu res 1 et 2, nous avons ajouté, en po inti li é, vingt pou r cent 
à la va leur ind iquée. ce qu i nous donne une projection sur cinq ans. 
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Ces 335 681 articles contiennent 8 698 240 références à d'autres articles. 
Évidemment, ce nombre n'est pas non plus distribué de faço n unifo rm e dans l' intervalle 
de temps visé . La fi gure 2 nous montre que le nombre de références a plus que triplé entre 
1980 et 1999. Si le nombre d'articles ne fait que doubler alors que le nombre de références 
triple, cela veut dire que la moyenne de références par a1t ic le a augmenté au cours de cette 
période. La fi gure 3 nous apprend que la moyenne de références par article passe de 24 à 
34 environ de 1980 à 2003. Cela n'a rien d'étonnant en so i, et plusieurs études ont révélé 
des croissances simila ire dans d'autres di sc iplines 13 . 
13 Estabrooks, Caroline A. et co llab. « Mapping a Field: A Bibliometric Analysis of the Research 
Uti lisati on Litterature in Nursing », Nursing Research, vo l 53 (5). 2004, p. 293-303; et Koehl er, Wallace et 
coll ab. « A Profil e in Stati sti cs of Journal Articles : Fifty Years of Ameri can Documentat ion and the Journal 
of the Amer ican oc iety for In formation Sc ience». Cybermetrics, 4 (3), 2000, p. 1-32 . 
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23 
Nous a v ons voulu vé ri fie r si l" augmentat ion de la moyenne de références par 
article est similaire dans les différentes so us-disc iplines du champ « cancer ». La fi gure 4 
propose une comparaison entre la moyenne de références par article de la génétique du 
cancer, représentée par 3 journ aux spéc iali sés 14, et la radio onco logie, représentée par 5 
14 Oncogene. Oncogene Research et Cancer Gene Therapy. 
---
---
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journaux 15 . ous avons choisi ces deux sous-disc iplines en particulier s implement parce 
que les périod iques qui leur so nt consacrés sont fac ilement identi fia bl es. Le résul tat nous 
montre un important écart : malgré le fa it que la courbe de croissance so it prat iquement la 
même dans les deux spéc ialités, la génétique du cancer a environ 65 pour cent de plus de 
références par artic le que la radio-onco logie, et ce, pour toutes les péri odes examinées. 
Nous avons donc de bonnes raisons de cro ire que la moyenne de réfé rences par article est 
mal réparti e dans l'ensemble du champ d études. Auss i, il sera important de cons idérer ce 
phénomène lorsque nous interrogerons les données. 
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F1gu re 4 : Compa ra1son de la moyenne de réferences, par arli cle, de de ux sous-
disciplines du champ« cancer ». 
2.3 PRÉPARAT IO DES DO ÉES 
Une particularité des données du Science Citat ion Index est que les ti tres des 
journaux des références sont sa isis sous un e fo rme abrégée non uni fo rmisée. En fa it, 
l'abrév iation est celle que les sc ientifiques ont utili sée dans leurs publicati ons et, 
malheureusement, ils n'ont pas l' habitude de touj ours abréger le titre du même périodique 
de manière uniforme. La 1 iste su ivan te est un exemple d ·abrév iat ions attribuables à un seul 
15 Radiotherapy and Oncology, International Journal of Radiation Oncology and Bio/ogy Physics, 
Seminars in Radiation Oncology, Cancer Biotherapy and Radiopharmaceuticals el Frontiers of Radiation 
Therapy and Oncology. 
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périodique. La co lonne de droite représente le nombre d 'occurrences de l' abrév iation 
entre 1980 à 2003 dans les ariicles publiés dans les journaux sur le cancer. Comme nous 
pouvons le constater, les scientifiques ont majorita irement abrégé le titre de la revue 
Nucleic Acids Research de la même faço n (NUCLEIC-AC!DS-R.E ). L'abréviation principale 
(la plus uti lisée) représente presque cent pour cent des références . 
NUC-AC!D-R.ES 6 
UC-ACID -RE 14 
UCL-AC ID-R 69 
UCL-AC!D-R.ES 84 
UCL-AC IDS 7 
UCL-AC!DS-RES 100 
UCL-AC!DS-RES-S-SER 6 
NUCL-ACIDS- -SER 16 
UCLEl-AC!D-R.ES 2 
NUCLEIC-AC!D-RES 30 
UCLEIC-AC!D-R.ES-MOL 3 
UCLEIC-ACID-RES-S 2 
UCLEIC-ACIDS-RES 18410 
UCLEIC-ACIDS-RES-S 31 
NUCLEIC-AC!DS-RES-TU 3 
Cependant, certains titres des journaux principaux du champ «cancer » n'éta ient 
pas abrégés de façon suffisamment uniforme pour permettre de considérer leurs 
abrév iations pr incipale comme représentatives du j ournal en question . Comme nous 
igno rions à quel point ce phénomène était important, nous avons décidé de tout 
« nettoye r ». Ainsi, à partir de la BOO, nous avons extrait toutes les abréviations 
représentant des titres des périodiques auxquels réfèrent les journaux de notre liste (il y 
ava it plus 180 000 abréviations di fférentes). De plus, nous avons relevé le nombre de fois 
que chacune des abrév iati ons est employée. Pour pouvoir traiter les données collectées 
d' une manière efficace, nous avons également éliminé toutes les abrév iat ions qui n'étaient 
utilisées qu ' une seule fois. Ensu ite, il nous a fa llu, parmi les 60 000 abréviations qui 
restaient, regrouper manuellement toutes ce ll es qui éta ient attribuables aux 121 
périodiques sur le cancer. Parfois, certains journaux importants ava ient près d' une centai ne 
d'appellations différentes, dont quelques-unes particulièrement obsc ures. Par exemple, la 
revue Proceedings of the American Association of Cancer Research est abrégée de 75 
-- - -
faço ns di f férentes et son abrév iation principale, comme le montre la liste sui vante, ne 
représente que 52 pour cent de la totalité des abrév iations employées 16. 
P-AM-ASSOC-CA NC-RES 
P-AM-ASS-CANCER-RES 
P-Ai\11-ASSOC-CA CER-RE 
P-AACR 
PROC-AMER-A S-CANCER 
P-AACR-ASCO 
P-Ai\11-ASS-CA C-RES 
P-Ai\11-ASS-CAN-RES 
rN-PRESS-P-Ai\11-ASS-CA 
P-AM-ASS-CA C-RES-A 
P-Ai\11-CA CER-RES 
Plus 60 autres 
15149 
109 13 
1060 
1031 
383 
264 
155 
93 
46 
45 
51 ,3% P-Ai\11-ASSOC-CANC-R.ES 
36,9% P-AM-ASSOC-CA 1 C-RES 
3,5% P-Ai\11-ASSOC-CANC-RES 
3,4 % P-A 1-ASSOC-CANC-RES 
1,2% P-Ai\11-A SOC-C C-RES 
0.9 % P-AM-A SOC-CA C-RES 
0,5% P-AM-ASSOC-CANC-RES 
0.3 % P-AM-ASSOC-CA C-RES 
0, 1 % P-Ai\11-ASSOC-CA C-RES 
0, 1 % P-AM-AS OC-CANC-RES 
0, 1 % P-Ai\11-A SOC-CANC-RES 
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Dans le but de pouvo ir, dans des emplois futurs, ten ir minimalement compte des 
articles non publiés da ns les péri odiques spécialisés dont nous avons parlé précédemm ent, 
nous avons déc idé d ' uni fo rmi ser également les abrév iati ons des quatre-vingts j ournaux 
non spéc iali sés les plus cités par les journaux sur le cancer. 
À maintes occas ions, nous réfèrerons dans ce mémoire à deux catégori es de 
périodiques: la première comporte les 121 j ournaux que nous avons identifi és comm e 
étant spécialisés dans le cancer et dont nou prévoyons util iser les données po ur construire 
notre sous-base de données. Il s seront nommés journaux. ou périodiques internes. La 
deuxième catégo rie comporte tous les autres j ournaux sc ientifiques, parmi lesquels les 
quatre-vingts dont nous avons uni fo rmisé les abrév iations. Ils seront dés ignés sous le nom 
de j ournaux: ou périodiques externes. 
Après avo ir assoc ié toutes les abréviations à nos 20 l périodiques internes et 
externes, nous avons ca lculé la marge d'erreur qu e nous aurions eue s i nous n'av ions 
utilisé que l'abrév iati on principale pour chaque périodique. Cependant, nous devons 
préc iser que le résultat de ce ca lcul es t «frag ili é» en raison de trois modificat ions que 
nous avo ns effectuées vo lonta irement. Premièrement, nous avons profité de cette opération 
pour attribuer une appellation homogène à certains périodiques qui changent de nom (par 
16 Autre élément à observer sur la liste : le nom du périodique uniformisé esl présent à droite. 
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exemple Critical Reviews in Hematology and Oncology potie trois noms différents 
selon les années1\ En effet, il aura it été désagréable, dans les expéri ences futures , de 
devo ir vér ifier leq uel des trois noms employer, à chaq ue fo is que nous interrogerons les 
données sur une période précise. Il est à noter qu 'à l' exce pti on du European Journal of 
Cancer18, ce sont majoritairement les noms des périodiques ayant publié un petit nombre 
d'm1icles que nous avo ns dû uniformiser. Nous avons donc dü exclure tous les périodiques 
traités de cette façon du ca lcul de la marge d'erreur des abrév iations. 
Deuxièmement, certains périodiques publient un grand nombre de suppléments19. 
Dans les données de I' ISI, le numéro du supplément est fréquemment inclus dans 
l'abrév iat ion du titre du périodique. Nous avons décidé de consi dérer tous les suppléments 
comme étant une partie in tégrante du journal concerné et non comme des dizaines, voi re 
des centaines de petites monographies; et nous avons exc lu tous les journaux traités de 
cette façon du ca lcul de la marge d 'erreur. Troisièmement, nous avons exclu tous les 
périod iques qui ont pub lié moins de 200 art icles durant les vingt-trois an nées couve11es par 
nos données, car ils augmentaient de près de cinq pour cent la marge d 'erreur à cause de la 
tendance qu 'ont les scientifiques à abréger les péri odiques peu con nus de façon très 
aléatoire. 
En conc lusion, des 121 journ aux internes, seul ement 79,5 pour cent ont été inclus 
dans le calcu l de la marge d'erreur des abréviations. Les autres ont été rejetés pour les trois 
raisons mentionnées précédemment. L'abréviation principale de chacun des périodiques 
admi ssibles représente en moyenne 89,5 pour cent du total des références qui lui sont 
attribuab les . Cependant, cette moyenne est très mal répartie. Dans 21 pour cent des cas, 
l'abréviation principale représente moins de 79 pour cent des références qui devraient être 
attribuées au journal en question. Donc, si nous utilisions seu lement les abréviat ions 
17 Critica/ Revie111s in Hematology and Oncology, Critica/ Revie111s in Hematoolgy 1 Oncology et 
CRC : Critical Reviews in Hemaloolgy and Oncology. 
18 European Jo umal of Cancer. European Journal of Cancer Part A et European Journal of Cancer 
and Clinicat Oncology. 
19 Dans nos données. le principal périodique qui possède fo rtement cette caractérist ique est 
Seminars in Oncology. 
- - - - -
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principales sans aucune vérificati on, environ une fois sur cinq, il manquerait entre 20 et 
50 pour cent des références d' un péri odique. 
2.4 CRÉA TIO DE LA SOUS BASE DE DONNÉES 
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L'étape suivante a été la création de la sous-base de données. ous avons extrait du 
Science Citation Index les éléments que nous avons dé fini s comme étant représentati fs de 
la recherche sur le cancer, pour les regrouper dans une nouve ll e base de données plus 
petite. Nous avons effectué cette manipulation pour deux raisons principales : 
premièrement, le traitement des données est simplifié et plus rapide avec une peti te BDD, 
et les ordinateurs n'ont pas à iso ler les données sur le cancer de l'ensemble des données à 
chaque manipulati on. Deuxièmement, cela perm et d'apporter des modifica tions 
permanentes aux abrévi ati ons des titres des journaux des références . À ce point, plutôt que 
d' utiliser des abréviati ons pour représenter les di fférents péri odiques, nous avons décidé 
d' inscrire le nom complet de chac un d'entre eux. 
1 otre sous-base de données est a111S1 créée. Ell e contient les noti ces 
bibl iographiques des 335 681 art icle présents dans nos 121 journaux internes en plus de 
leurs 8 698 240 références, dans lesquelles les abrév iat ions représenta nt les 12 1 journaux 
internes et les 80 journaux externes ont été uniformisées. Ce la fa it, nous avons commencé 
nos analyses scientométriques. • 
Chapitre III 
LA CARTOGRAPHIE RÉSEAU-LU APPLIQUÉE À 
LA LITTÉRATURE DE LA RECHERCHE SUR LE CANCER 
1980-2000 
Comme mentionné dans le chapitre 1, il y a plusieurs méthodes sc ientométriques 
qui ex istent, chacune répondant à un type spécifique de questionnement. Cependant, cel le 
proposée par K. W. McCai n 1 au début des années 1990 est, selon nous, la plus appropriée 
pour étud ier les relat ions entre les différents types de recherche d' un champ sc ientifique. 
Soulignons que la cartographie des intercitati ons entre les périodiques d'une discipline ou 
d ' une spéc ialité scientifique es t un procédé bien installé dans le monde sc ientométrique, et 
qui a été utilisé par de nombreux chercheurs2 depuis la parution des travaux de McCai n3. 
Ce chap itre portera sur la production et l' analyse de cartes scientométriques représentant 
les relations entre les différents périodiques du champ « cancer ». Nous commencerons par 
un bref rappel de nos intentions et de nos hypothèses ïelativement à ce tmitement des 
données, suivi de quelques considérations sur la nature et le comportement des périodiques 
scient ifiques en général et de ceux consacrés au domaine du cancer en particulier. Par la 
suite, nous présenterons le log icie l utilisé pour le traitement des données et nous décrirons 
les éléments nécessa ires à la lecture et à la compréhension des cartes qui en résul tent. Ce 
n'est qu 'après ces exp licati ons méthodo logiques que nous analyserons chronologiquement 
les cinq cartes. 
1 McCa in, Katherine W. « Core Journal etworks and Coc itation laps : ew Bibliometric Too ls 
for Seriais Research and Management », Library Quarter/y , 61 (3), 199 1 ,p. 3 11-336. 
2 Loet Leydesdorff est celui qui a le plus explo ité et popularisé celte méthode. Il a publié une 
cartographi e des périodiques de biochimie dans son art icle« Can Scientific Journal s be Classified in terms of 
Aggregated Journal-Journal Citati on Relations us ing the Journal Citation Reports? ». Journal of the 
American Society for Information Science and Technology, 57, 2006. p. 60 l-613 . 
3 McCain, Katherine W.« Core Journal etworks and Cocitation Maps ». 
----
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3.1 CONSIDÉRATTO S MÉTHODOLOGIQUES 
3.l.l Rappel de nos intentions et de nos hypothèses 
Comme ce mémoire porte principalement sur l'évo lution des re lations entre la 
recherche clin ique et la recherche fondamentale, nous avons produit des ca rtes 
scientométriques qui représentent ces deux entités. La méthode développée par McCain4 , 
qui consiste à cartographier les réseaux des citations entre les journaux d' un champ 
scientifique, nous a semblé la plus appropriée. Avec cette méthode, il est en effet possi ble 
de visua liser non pas un, mais deux phénomènes : les regroupements des j ournaux par 
proximité des suj ets d 'étude, ce qui nous perm ettra de visuali ser la ou les grappes 
représentant les sous-entités de la di sc ipline ; et l' importance des journaux relativement à 
d'autres, ce qui mettra en lumière les dynamiques internes du champ. ous croyons que la 
première procédure mentionnée montrera clairement une di vision qui structure le monde 
de la recherche médica le contemporai ne5, à savo ir celle entre la recherche clinique et la 
recherche fondamentale. ous espérons éga lement pouvoir visua liser des changements 
dans la dynamique des relations entre les j ournaux représentant ces deux entités pour 
pourvoiï ensu ite analyser les va riations dans un contexte hi storique. Outre les deux 
principaux ensembles que nous prévoyons visualiser (ce ux dont nous venons de fa ire 
mention), il est possible que de pet ites grappes représentant des phénomènes propres au 
champ« cancer » so ient visibles. Nous tenterons donc, au cours des prochaines analyses, 
de les identifi er et d 'expliquer leurs statuts d 'entités relativement di stinctes. 
Comme mentionn ée précédemment, l'approche de McCain6 permet également de 
visuali ser 1' importance des journaux relati vemen t à d 'autres. Cette possibilité nous 
permettra plus loin dans ce chapitre d 'émettre quelques observations généra les sur les 
journaux principaux du champ et des disc iplines qui le composent, mais pour des raisons 
4 McCain, Katherin e W. « Core Journal Networks and Cocitalion Maps ». 
5 K. E. Faber avait dès les années 1920 montré l'importance de celle divi sion. Faber. Knud Elge. 
Nosography. 
6 McCain. Katherine W. « Core Journal etworks and Cocilation Maps >>-
- - - - - - - - -
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que nous exp liquerons plus loin dans de ce chapitre, ces observations pourront porter à 
controverse. ous y reviendrons . 
3l 
3.1.2 La nature et le comportement des périodiques cientitïques en général et de ceux sur 
le cancer en particulier 
Dans notre ensemble de journaux représentant la recherche sur le cancer, on 
retrouve des périodiques de différents types : spécia li sés ou généra ux, internationaux ou 
locaux. Comme nous devrons composer avec cette disparité dans les analyses ultérieures, 
il est important de comprendre les mécanismes généraux de la publication scientifique. 
Tout d'abord, i 1 est évident que les journaux ont des politiques éditoria les différentes, qui 
déterminent les sujets des articles qu ' ils vont publier. Cette caractéristique est à la base de 
la cartographie que nous nous apprêtons à présenter. C'est en effet parce que les journaux 
se spécialisent dans un type de publication précis que nous pourrons les regrouper par 
proximité de sujet d' étude. 
En plus de la di stinction par spécialité, les journaux peuvent être différenciés de 
bien d'autres façons. Certains ont des politiques éditoriales restrictives alors que d' autres 
en ont de plus générales . 11 y a également disparité dans 1 'ancienneté et dans le rôle 
internat ional de chaq ue périodique, ainsi que dans le nombre d' articles qu ' il publie. 
Certains même changent leurs politiques éditoria les au cours des années étud iées. J. 
Meadows7 nous rappelle qu'en généra l, lorsque les disciplines se développent, les 
nouveaux journaux qui s 'y rattachent se spécialisent graduellement. Également, avec 
l'accroissement du nombre de journaux consacrés à une discipline, les plus anciens, dont 
les politiques éditoriales sont générales, gagnent en prestige et, par le fait même, en 
diffusion et tendent à s ' internationali ser8. 
7 Meadows, .Jack. « Earl y Reac ti ons to In fo rmation Growth ». ScientomeLrics, 50, 200 1, p. 553-56 1. 
8Cependant, des exceptions à ces règles générales peuvent survenir. Par exemple, certains journaux 
c liniques, malgré leur ancienneté et leur ni veau de presti ge, sont restreints au ni veau de leur di fTusion 
internati onale par les parti cul arités des pratiques médicales de leur pays d'ori gine. 
! ____ _ _ ___ _ _ _ _ _ _ ___ _ _ ___ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ ___ _ _ _ _ 
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Les journaux consacrés à la recherche sur le cancer sont majoritairement 
américa ins. Des 12 1 journaux que nous avons identifiés comme étant strictement dédi és au 
cancer, près de qu at re-vingt-dix pour cent sont d'origine américa ine9. Cela n'a rien 
d'étonnant en soi, car les América ins, par le biais d'organis mes publics et pri vés, ont, dès 
les années 50, invest i mass ivement dans la recherche biomédicale et part iculièrement dans 
la recherche sur le cancer. De plus, au cours des années 70, le prés ident ixon a mis sur 
pied un programme d' investissements massifs dans la recherche sur le cancer, ce qui a 
favorisé la prédominance de son pays en ce domaine10. 
Thompson ISI a été accusé de favo riser les journaux américains lorsqu e leurs 
spécialistes ont sé lectionné les périodiques dans leurs banques de données. Cependant, 
nous sommes persuadés que ce facteur n'entre pas en considérati on ni dans la constitution 
de notre liste, ni dans notre ca lcul sur la provenance des journaux portant sur le cancer. 
Lorsque nous avo ns unifo rmisé les noms des périodiques 11 nous avons longuement 
examiné les c itations des journaux portant sur le cancer, et si un journal majeur de ce 
domaine était absent de notre li ste, nous l' aurions décelé à ce moment-là. De plus, selon 
l'article de É. Archambault et de ses co ll aborateurs, les reproches faits à 1 'ISI concernant 
la prépondérance des journaux américains dans leurs banques de don nées sont justifiés 
uniquement en ce qui concerne les journaux des sciences sociales 12 
9 
ous avons effectué ce calcul en exam inant une par une la provenance de nos 12 1 périodiques sur 
le site internet de Medline. Medline (Pubmed) est une gigantesque BOO qui contient les rétërences 
bib li ograph iques des publi cat ions de l'ensemble du monde méd ical. Elle est con trô lée et subventionnée par 
le gouvernement américain par l' intermédiaire de de ux institutions: le National Library of Medicine et le 
Nationa/ Institllles of Health. http ://www.ncbi.nlm.nih.gov/enlrez/query.fcgi 
10 Nathan. David et collab. « Comprehensive Cancer Centres and the War on Cancer », Nature 
Reviews Cancer, 200 1, 1 , p. 240-244 . Précisons que notre observation sur le pays d'origine des journaux sur 
le cancer n' est pas di rectement représentati ve de la contributi on. ni en nom bre d'a rtic les, ni en importance 
re lative, des différentes nationalités dans ce domaine, car les journaux américains publient des articles 
provenant de tous les pays. 
11 Voir chap itre Il. 
12 A rchambaul t, Éric el coll ab. « Benchmarking Sc ienli fic Outpu t in the Socia l Sciences and 
Humanities: The Lim its or Ex isting Databases », Scientometrics. 68 . (3). 2006, p.329-342 
---
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3.1.3 Le logiciel Réseau-lu 
Le logiciel Réseau-lu, créé par A. Mogoutov, était apte à effectuer une cartographie 
de type K . W. McCain 13 de l ' intercitation entre les journaux sur le cancer. Il s'agit d' un 
logiciel commercial pouvant traduire en environnement analytique des données de 
différents types. D 'autres logiciels 14 effectuant en apparence le même type de tache 
existent15• Certains d'entre eux sont bien implantés et fréquemment utilisés dans le milieu 
scientométrique. Leurs modes de fonctionnement et leurs algorithmes internes sont plus 
connus que ceux du logiciel Réseau-lu 16, mais ce dernier a la particularité de pouvoir 
traiter des données d' une tail le plus importante tout en conservant une lisibilité acceptable 
aux résultats finaux 17. La raison en est que ce logiciel utilise tout l 'espace bidimensionnel 
disponible, contrairement aux autres logic iels, qui ont tendance à placer et à condenser les 
entités principales de leurs analyses au centre de la carte, ce qui rend la lecture de leur 
interaction difficile. Par contre, dans notre cas particulier, le logiciel Réseau-lu devrait 
placer les grappes principales en périphérie de la figure, ce qui rend plus visib les les 
modifications dans la structure des liens placés entre les deux entités principales, so it la 
recherche fondamentale et la recherche clinique. 
Nous avons eu accès au logiciel Réseau-lu par l 'entremise de notre co llaborateur A. 
Cambrosio, de l 'Université McGill, et c'est avec lui , ainsi qu ' avec P. Keating et A. 
Mogoutov lui-même que nous avons effectué la cartographie en question . Dans les deux 
prochaines sections, nous ne tenterons pas d'expliquer le fonctionnement mathématique du 
13 McCain, Katherine W. «Core Journal Networks and Cocitati on Maps ». 
14 Les plus connus sont UCINET et Pajek. Voir Leydesdorff: Loet. « Yisuali zati on of the Citati on 
Impact Environments of Scientific Journals: A n Online M apping Exercise ». Proceedings of !he Annual 
Mee ling of /he Sociely for Social Sludies q( Science ( 4S), Pasadena. Californi a. 2005 . 
15 Pour examiner en détaille les différences entre le logiciel Ré eau-lu et ses concurrents voir. 
Cambrosio. A lberto et co llab. «Analyse des réseaux hétérogènes : le proj et Réseau Lu » dans Claire Brossard 
et Bernard Rebert ed. Sciences Humaines el socialesel/echnologies de l ·informalion el de la communicalion, 
Pari s, Hermès Sciences, 2007 
16 L 'algorithme mathématique du logiciel Réseau-lu n' à été publier que très récemment. Cambros io, 
A lberto et collab, « Analyse des réseaux hétérogènes» 
17 Pour un exemple de fi gure difficilement li sible, bien que contenant moins de j ournaux que les 
nôtres. vo ir la fi gure on ze de Leydesdorff, Loet. « Can Scientific Journals be Classified in Term s of 
Aggregated Journal-Journal Citati on Relations Using the Journal Citation Reports? », Journal of !he 
American Society for lriformalion Science and Technology, 57. 2006. p. 60 1-613. 
---
---
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log iciel18, mais plutôt de décrire les aspects méthodologiques nécessa ire à la lecture 
des cartes. No us commencerons par expliquer les principes et mécani smes nécessaires à la 
compréhension des deux variab les qui seront affichées sur les cartes, so it le regroupement 
par proximi té des sujets d'étude et l ïmportance des journaux. 
3 .l .4 Pos itionnement des journaux 
Nous avions brièvement expliqué, dans le chapitre [, le principe de base sur lequel 
repose une cartographi e d' intercitat ion entre les diffé rents j ournaux spéc ialisés dans la 
recherche sur le cancer (p lus deux uni tés d' analyses se citent entre elles, plus les deux 
points les représentant sur la carte bidimensionnelle seront rapprochés). Avec le logicie l 
Réseau-lu (co mme avec les autres log iciels), les choses sont quelque peu plus complexes. 
Ce log iciel prend en consid ération plusieurs facte urs pour déterminer la pos ition des 
journaux sur la carte, so it: le nombre de fois qu ' un périodique en cite un autre, le nombre 
de fo is qu ' il est cité par ce dernier et le nombre total de c itations du journal. Ce dern ier 
fac teur sert à est imer la ta ill e des journaux. En effet, plus le nombre d'at1icles publiés dans 
un journal es t grand , plus les citations qui y figurent sont nombreuses. Donc, pour év iter 
que les pet its journaux ne se retrouvent instantanément en maïge de la carte, Réseau-l u 
Jo it, en plus de la relation d' inte ïcitation, tenir compte de la ta ill e des journaux; et i! !e 
fait effecti vement en utilisant le nombre de citations émises. 
Sur une carte d ' intercitations entre des périodiques, la totalité des liens ne peut être 
affic hée. Si te l était le cas, il suffirait qu ' un article d' un péri odique se réfère une seule fois 
à un autre article dans un péri odique di ffé rent pour établir un li en entre les deux journaux. 
La ca11e sera it alors tout à fa it illi s ible, car tout serait interre lié. Le logiciel Réseau-lu, 
comme les logiciels concurrents, possède une fonct ion qui détermine et utilise seulement 
le pourcentage des liens les plus fréquents pour constituer une figu re ( le ca lcul de 
spécificité) . Par exemple, si, après avo ir ten u compte du nombre de publ ica tions, les 
18 Comme mentionné dans les notes précédentes, l ' algorithme précis n' est pas publié, mais vo ir 
Mogoutov, Andrei. « Données relationnel les en sciences sociales: essai de minimalisme méthodologique », 
Prariques deformation, 1998, p. 141- 148; et « Réseau-lu 6. 13, Sistema di esp lorazione di dali relazionali »; 
Antonio M. Ch iesi (éd.). L 'analisi dei reticoli, Mi lan, Franco A ngeli, 1999, p. 22 1-225. 
---
- - - - -
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journaux X et Y s' intercitent 2000 fois et que les journaux X et Z ne s' intercitent que 
500 foi s, le 1 ien qui relie X et Z pourrait être considéré comme n'étant pas suffi samment 
fréquent 19 et par conséquent, ne pas être considéré dans la fo rmati on de la carte, alors que 
celui qui relie X et Y le serait. En plus d'utiliser la fréquence des citations pour définir 
l' importance des liens, le logiciel Réseau-lu utilise auss i un algorithme mathématique qui 
renvoie à la tendance d' un périodique à citer de façon préférentielle les articles publiés 
dans un autre périodique en particulier20. Il est pertinent à ce point de noter que les ca lculs 
de spécificité n'affectent pas le pos itionnement des journaux sur la carte, seulement les 
liens visibles entre eux. Dans nos cartes, selon les années, nous avons affiché dix ou 
quinze pour cent des liens les plus fréquents. Le nombre utili sé est inscri t sur les cartes 
sous le nom anglais Specificity. 
3 .1.5 Évaluation comparative de 1' importance des journaux 
Au début de ce chapitre, nous avons mentionné que la procédure visant à visualiser 
l' importance des journaux par rapport à d'autres, effectuée avec le logiciel Réseau-lu, 
pourrait être controversée si les observations et conclusions qui en découlent sont mal 
interprétées. Déterminer l' importance d'un périodique par rapport à un autre est en effet 
une procédure relativement délicate, qui a été largement discutée dans le cadre d' une 
controverse autour de la notion de «facteur d' impact». Ce «facteur d' impact» proposé par 
E. Garfield en 197921 est une mesure de l' importance d' une ou d'une série de publications 
sc ientifiques (appliquée surtout aux journaux) qui est ca lcul ée à l'aide du nombre de 
citations reçues. Pour bien expliquer son fonctionnement, prenons, par exemple, le 
19 Cet exemple est très simpli fi é pour les besoins de la vu lgarisation. 
20 Voici comment la spécificité est calculée. 
À partir d' un tab leau croisé entre les modali tés de deux variables le logiciel construi t une matri ce 
des va leurs pondérées, transformée en matrice des valeurs attendues suiv is pas la construction d' une 
matrice d' associations. Lors de la deuxième étape, la matrice des va leurs attendues correspondantes 
à l ' hypoth èse (0) d' une indépendance stati stique des colonnes et des lignes du tableau est créée. Les 
valeurs des ce llules sont replacées pas une combi naison des valeurs marginales ( mul tipli ca tion des 
totaux correspondants a des lignes et des co lonnes di visées par le total général) les valeurs des 
cell ules de la matri ce d' association sont calculées comme la différence entre les va leurs observées 
(Vo) et les va leurs attendues ( Va) selon la formu le (Vo-Va)/ Va. A lberto Cambrosio. 
Comun ication personel le, 2007 
21 Garfield, Eugene. « ls Citati on A nalysis a Legiti mate Evaluati on Too l? », Scientometrics, 1, 
1979, p.359-375 . 
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«facteur d' impact» pour un journal X de l'année 2003. Le nombre moyen de citations 
que reçoivent en 2003 les articles qu ' il a publiés en 2001 -2002 est divisé par le nombre 
total d'articles qu ' il a publiés en 2001-200222 . Depuis la publication des premiers travaux 
de E. Garfield, le «facteur d' impact» du ISI a acquis une influence importante et 
controversée sur la façon dont les travaux scientifiques en général et les journaux 
sc ientifiques en particulier23 sont évalués et perçus. Les détracteurs de cette méthode sont 
tout aussi nombreux que ses défenseurs24 . 
Dans le cas de notre cartographie, Réseau-lu n'effectue pas le même calcul que 
celui du «facteur d' impact» pour déterminer l' importance comparative des journaux, mais 
le principe de base reste le même : entre deux publications, celle qui reço it le plus de 
citations est cons idérée comme étant la plus importante. Toutefois, contrairement au 
Journal Impact Factor, dans nos cartes, plutôt que d'utiliser le calcul du paragraphe 
précédent, le logiciel Réseau-lu, utilise le nombre total de citations accordées à un journal 
depuis sa création et non pas les deux années précédentes, ce qui en fait un indicateur plus 
historique. Prenons par exemple un journal X en 2003. Dans le cas du «facteur d' impact», 
son importance serait calculée à partir du nombre de citations que reçoivent, en 2003, les 
articles qu ' il a publiés en 2001 et 2002, plus la division mentionnée au paragraphe 
précédent. Dans le cas du logiciel Réseau-lu, le calcul est effectué comme suit : 
l' importance du journal X de 2003 est déterminée à partir du nombre total de citations 
qu ' il reçoit des autres journaux peu importe l'année, qu ' il émet et le nombre d'articles 
qu ' il publie plus un algorithme qui remplace la divi sion finale du «facteur d' impact». 25 Il 
s'agit donc du nombre total de citations que le journal a reçues depui s sa création. Puisque 
22 Cet exemple est simplifié. nous n'expliquerons pas en détailla façon dont le 1 1 exclut ou inclut 
certains t~pes de publication dans le calcul. 
3 Pour les journaux scientifiques les facteurs d' impact sont publiés dans le Journal Citation Report 
du ISI et sont recalcul és à chaque année. 
24 De très nombreux articles pour et contre l ' utili sation du «facteur d' impact» du 1 1 existent. ous 
n' en citerons que deux. Contre 1 'impact .factor, voir Seglen, Per O. « Why the Impact Factor of Journal 
hould Not Be Used for Evaluati ng Research», British Medical Journal, 1997, p. 498-502; et pour l' impact 
factor, voir Saha, Somnath et collab. « Impact Factor: a Val id Measure of Journal Quality? ».Journal of the 
Medical Librmy Association, 9 1 2003. p. 42-46. 
25 Rappelons qu ' il n' y a aucun lien entre le facteur d' impact et la taille des nœuds du logiciel 
Réseau-lu, c'est un tout autre calcul. Cependant, le nombre de citat ions que reçoi t un périodique joue un rôle 
dom inant dans les deux cas. 
- - - - - -
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les chercheurs du domaine du cancer, comme les autres sc ienti fïques, citent 
généra lement des pu blicati ons récentes, notre facteur représe nte en quelque sorte autant 
1 'importance hi storique qu'actuelle des journaux pour le champ « cancer ». 
Dans l'exemple que nous venons de donner, nous avons menti onné que pour notre 
procédure, un a lgo rithme remplaçait le dénominateur du calcul du facteur d' impact du !SI 
se rvant à tenir compte de la taille du j ournal concerné (le nombre d 'artic les qu ' il a pu blié 
en 200 1-2002) . otre a lgorithm e, de faço n simplifi ée, tient éga lement compte de la taille 
relati ve des journaux, mais il le fa it avec une seule année, celle utili sée pour l'analyse, et 
en utilisant le nombre de citati ons émises et non le nombre d ' art ic les publiés . Conclusion : 
comme dans le cas du pos iti onnement des journaux sur la carte, 1' importance des journaux 
est déterminée non seulement par le nombre de c itations qu ' il s reço ivent, mais éga lement 
par le nombre de citati ons qu ' ils émettent. Ai nsi, le nombre variable d 'a1t icles publiés par 
les di ffé rentes revues est considéré dans le calcul. Sans ce la, l' importance des petits 
périodiques publiant peu d'a1tic les, donc émettant peu de citations, serait grandement 
sous-estimée. 
L' imp01tance des journaux par rapport aux autre , qu 1 est exr ri mée, dans nos 
caïtes, par la tai lle des formes géométriq ues les représentant, n'est donc pas sim ilaire à 
ce lle du «facteur d' impact» du ISl, censé représenter l' importance co ntemporaine d' un 
périodique pour l'ensemble du monde sc ientifique, mais plutôt à ce lle d' un indicateur 
relati f de l' importance historique d ' un j ournal pour le champ scientifique. Pour conclure, 
peu importe la validité du «facteur d'impact» du !SI, le nôtre exprime une importance 
relative qui nous convient, car notre obj ecti f n'est pas d' affi rmer, grâce à ce ca lcul , que te l 
journal est plus important qu 'un autre si leurs tailles sont re lativement simil ai res, ma1s 
seulement de fa ire resso1tir ceux qui s'écartent visiblement de la moyenne. 
3. 1.6 Journaux externes/internes. 
Comme mentionné dans le chapi tre If, environ c inquante pour cent des artic les sur 
le cancer sont publiés dans des j ournaux non spécia lisés dans ce champ, donc des j ourn aux 
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externes. Pour tenir minimalement compte de ces publications, nous en avons 
sélectionné un certa in nombre que nous avons inclu s dans les cartes d' intercitations 
Réseau-lu . Cependant, il est bien impottant de comprendre que seul es les citations reçues 
par ces journaux seront pri ses en compte dans la formation de nos cattes et non celles 
qu ' ils émettent. Nos cartes représen teront donc 1' interci tati on entre les journaux internes, 
ainsi que les citations des journaux internes référant aux journaux externes. Prenons 
l'exemple du périodique ature, souvent cité par un groupe de journaux internes précis 
qui s'entrecitent très souvent. [1 se retrouvera donc dans ou près de la grappe formée par ce 
groupe de journaux internes et non à prox imité des j ournaux que lui-même cite 
fréquemment. 
Par ailleurs, le nombre de journaux externes sur chaque ca rte variera énorm ément, 
car si les 200 titres les plus c ités par l'ensemble des j ournaux internes durant les vingt-trois 
années couvertes par nos données ont été pris en considération dans le processus, ne seront 
affichés dans les résultats que ceux d'entre eux qui auront obten u un nombre critique de 
citations pour ! 'année précise servant à la formation de la ca tte. Un journal quelconque, 
crée en 1985, par exemple, ne sera évidemment pas présent sur la carte de 1980, ni sur 
ce lle de 1985, parce qu'il n'aura pas obtenu suffi samment de citations provenant des 
articles des journaux internes durant la période concernée. Il pourra toutefo is apparaître sur 
la carte de 1990 et disparaître de la carte su ivante parce qu 'encore une fois, il n' aura pa 
atteint le nombre critique de citations. 
3 .1. 7 Années témoins choisies 
Parce que la production d' une de ces cattes demande beaucoup de travail , nous 
avons déc idé de ne pas en produire une pour chacune des vingt-trois années de nos 
données. [1 ne nous resta it qu 'à déterminer les années ou groupes d'an nées que nous 
alli ons utiliser comme périodes témoins. 1 ous avons opté pour la production d"une carte 
représentant une an née à tous les cinq ans, soit 1980, 1985, 1990, 1995 et 2000. Avant de 
commencer les analyses, nous relèverons certaines caractéri tiques de base de toutes les 
cartes . 
3 .1.8 Considérati ons généra les sur 1 'ensemble des cartes 
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Le positionnement des journaux sur les cartes est le résultat d' un équilibre produit 
par le logiciel et non d ' une di spos iti on fo rmelle. C'est ce processus qui explique que la 
même grappe se retrouve parfois à droite d ' une cat1e et à gauche de la carte sui vante. Ce 
qui importe est l' élo ignement proportionnel entre le différentes entités, et c'est 
précisément ce que le logic ie l ca lcule . Sur les 5 caties, et ce, par un pur hasard, il n'y en a 
qu ' une qui n'est pas alignée aux au tres au niveau horizontal. En e ffet, sur toutes les cartes, 
sauf celle de 2000, la recherche clinique se retrouve à droite a lors que sur cell e de 2000, 
e lle est à gauche. Au ni veau ve tiica l, les cartes de 1990 et de 2000 sont in versées par 
rapport à cell es de 1980, 1985 et 1995 . Par exemple, la maj orité des journaux sur 
l' immunologie se retrouve en bas des cartes dans le premier cas, et dans le haut, dans le 
deuxième. 
Nou pouvons également con tater que dans l ensemble des cartes, certaines 
grappes sont constituées de réseaux extrêmement dense , pat1iculi èrement ce lles 
représe ntant la recherche clinique. Si nous analysons avec préc ision une des grappes à 
grande densité, nous pouvons obse rver qu ' i 1 ex iste une certaine so us-structure au se in 
même de la grappe. Prenons l'exemple de la grappe de recherche clinique de la catie 
199526 . ous observons que la presque tota li té des j ournaux de la chirurgie se retrouvent 
en haut de la grappe, alors que ceux de la gynéco logie se retrouvent en bas. fi est donc 
permis de cro ire que s i nous cartographions seulement la recherche c linique de 1995 avec 
les mêmes données et les mêmes critères, ce qui nous apparaîtra comme une se ule entité se 
subdivi sera probablement en plusieurs grappes. Toutefo is, les cartes que nous présento ns 
n'ont pas été conçues pour examiner la dynamique intrac linique, il est donc bien important 
de ne pas les analyser dans une optique autre que ce lle dans laque ll e elles ont été conçues. 
26 Voir section 3.2.4 
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Toutefo is, nous s ignalerons, s ' il y a 1 ieu, certa in es sous-structures à 1' in té rieur d' une 
grappe, 
3.2 L'A ALYSE DES CARTES D' fNTERCTTATIO S 
Pour étiqueter toutes les grappes vi sibl es présentes sur 1 ' ensemble des caties et 
découvrir ce qu 'elles représentent, deux techniques ont été employées: la vérification des 
politiques éditori ales des journaux dans cetiaines grappes lorsque cela s'est avéré 
nécessaire et possible, et, bien év idemment, l' utili sation des noms des péri odiques. Ces 
deux techniques nous ont généralement suffi pour pouvo ir identifier les entités, bien qu'à 
quelques reprises, les choses se so ient corsées. Quant aux di f fi cultés concernant les 
politiques éditoriales , nous avons constaté que les journaux sc ientifiques en ont, dans la 
majorité des cas, de très ouvertes et ambitieuses, rarement explicitées dans les instructions 
présentées aux auteurs potentiels. Quelquefois, dans Je premier numéro d' un périodiq ue, 
un court atiic le dé finit l'orientation générale du journal, ma is il ne co nstitue qu'une 
projection et n' est que dans de rares cas réactualisé pour exprimer le rôle réel et les 
nouve lles intentions du journal en question. Il est en effet relativement diffi c il e de 
connaître les suj ets de prédilection des différents péri od iq ues en les fe uilletant. Toutefois, 
les sites Internet des di ffé rents éditeurs sonl une bonne source d ' in fo rmation, mais ne nous 
révèlent que les politiques édi to riales contemporaines. Nous avons donc dû composer 
avec ce di ffi cul tés. 
3.2. 1 Analyse de la carte 1980 
Une brève observation de la carte de 198027 nous permet d 'apercevo ir rapidement 
trois grappes bien di stinctes que nous nommerons Recherche clinique ; Recherche 
fondamentale-Biochimie ; et Recherche fondamentale-mixte. La grappe de recherche 
clinique est visuellement la plus dominante. Outre les journaux portant sur Je cancer au 
sens large du terme, e lle est principalement composée de périodiques de diverses 
27 Les cartes présen tes dans le texte sont réduites à une taill e qu i rend la lectu re di ffic ilement li sible. 
Des versions plus grandes des cartes d' intercitati ons sont incluses en annexe à la fi n du mémoire. 
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spécialités du domaine de la recherche clin ique, comme l'oncogynécologie et 
1 'oncoradiologie. Cette grappe est dominée et structurée autour d ' une seule revue : 
Cancer, un périodique prestigieux qui a été créé en 1948. Comme dans bien des cas, les 
politiques éditoriales de cette publication sont pratiquement introuvables dans les versions 
imprimées, mais nous apprenons sur le site Internet de la maison d 'éd iti on que le journal 
en question se présente en 2006 comme touchant à tout ce qui a trait à la recherche 
clinique (et uniquement clinique) sur le cancer28 . 
La grappe nommée Recherche fondamentale-biochimie est essenti ellement 
composée de journaux de recherche fondamenta le su r le cancer et de journaux externes de 
biochimie. Comme dans le cas de la grappe de la recherche c linique, la différence entre la 
taille de la majorité des journaux et le périodique principal est frappante. Effectivement, 
cette grappe semble elle aussi dominée par un seul périodique, Cancer Research, créé 
également dans les années 40. Singul ièrement, les politiques éd ito ri ales 29 de ce périodique 
ne semblent en rien indiquer qu ' il privilégie la publication d 'artic les de recherche 
fo ndamenta le. En fait, sur le site Internet de la mai son d'édition, on peut lire que le journal 
s' intéresse abso lument à tout ce qui touche de près ou de loin à la recherche sur le cancer. 
Toutefoi s, sa position sur la carte indique bel et bien qu 'on y publie principa lement des 
articles Je recherche fondamentale. 
Ce n'est pas en consultant les po litiques éditoria les, mais bien la li ttérature 
consacrée à la recherche sur le cancer que nous avo ns pu identifier les politiques 
éditoriales respectives des deux organismes responsables de la publication des deux 
périodiques les plus importants du champ, Cancer et Cancer Research. En effet, le 
American Cancer Society (ACS), fondé en t 945 30, est responsable de la publication de 
28 http://ca.wil ey.com/ WileyCDA/WileyTitl e/productCd- C CR,descCd-descripti on.html 
29 Pour les po litiques de publi cati on contemporaines de ce péri odique. voir 
http://cancerres.aac rj ourn als.org/misc/ifora.shtml. Pour les plus anciennes, il n' y a qu' une simple phrase 
dans la section manuscrite du périodique nommée Instructions l a A ut hors qui , malheureusement, ne fa it état, 
elle non plus, d' aucune préférence. 
30 L 'American Cancer Society est né de la réorganisati on d' un e société plutôt régionale, ( ew York) 
fondée en 1913, nommée American Society for the Control of Cancer (ASCC) . Ce n'est toutefois qu' en 1945 
que son budget a au gmenté considérablement el que ses acti vités se sont réparti es sur 1 'ensemble du territoire 
des États-Uni s. 
---
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Cancer, tandis que l'American Association for Cancer Research (AARC), fo ndé en 
1907, est responsable de la pu blication de Cancer Research. L'ACS s' est spécialisé dans 
la recherche clinique, alors que l' AA RC s'est présenté dès sa création comme un 
organisme consac ré à la recherche sur le cancer (c linique et fo ndamentale) . Au fil des ans, 
les deux organi smes se sont fa it concurrence pou r l' obtention d'importants fonds de 
recherche gouvernementaux ou privés; chacun obtenant sporad iquement des « victo ires» 
sur l'autre31. 
Il a été diffic ile d' identifier la troisième grappe de la carte 1980, ce ll e que nous 
avons finalement nommée Recherche fo ndamentale-mixte. Cette grappe est 
principalement structurée autour de deux journaux de tai lle moye nn e, le Journal of the 
National Cancer Instilute et le International Journal of Cancer. En plus de ces deux 
journaux, la grappe est composée de périodiques aux suj ets très va ri és, évidemment des 
journaux de recherche fondamenta le sur le cancer. Toutefo is, la présence de journaux 
d' immunologie, de vi rologie et la complète absence de journaux de biochim ie es t, se lon 
nous, significati ve de sa nature. Y aurait-il deux recherches fo ndamentales diffé rentes sur 
le cancer en 1980 ? Pour expliquer ce phénomène, nous devons pl acer la recherche 
fondamenta le de cette année précise dans un conlexte beaucoup plus ancien . 
Avant de poursu1 vre, signalons que l' hi stoire de la recherche sur le cancer est 
parsemée de théories étiologiques diffé rentes. Voyons brièvement les plus ancien nes. Au 
début du sièc le dernier, lïdée que le cance r so it transmis de façon hérédi ta ire éta it fo rt 
populaire et répandue.32 Les travaux qui ont résulté des analyses guidées par cette 
31 Pour I' AARC, vo ir Kruger, G. «The Formation of the American Society of Cli nica l Oncology 
and the Development of a Medica l Speciality, 1964- 1973 », Perspectives in Biol ogy and 1\tfedicine, 4 7, 2004. 
p. 537-545 .; pou r !"AC . voir Ross, Walter Sanford. Crusade: The Official Hist01y of the Ame1"ican Cancer 
Socie ty. ew York, Arbor House, 1987. ; et Eyre, H. J. « National Cancer Act 197 1-1 996 : Nati onal Cancer 
lnstitute/American Cancer Soc iety Relationship », Cancer, 78, l 996 p. 2609-261 O. 
32 Les deu x auteurs sui vants attribuent la popu lar ité de cette théorie au mou vement eugén iste. 
Fuj i mura. Joa n 1-1. « tandardi zing Practices :A ocio-1-l istory of Experimental Systems in Classical Geneti c 
and Yirologica l Cancer Research. 1920-1978 », Hist01y and Philosophy Q/ the Life Sciences, 18, 1996, p. 3-
54, Histo1y and Philosophy of the Life Sciences , 1996 p. 15-1 6; et Gaudi Iii ère Jean-Paul. « Le cancer entre 
infection et hérédité: gènes, virus et souri s au ational Cancer lnstitute », Revue d 'histoire des sciences. 47 
( 1 ), 1994. p. 58-87 
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préconception33 n'ont pas eu de succès. En 19 10, P. Rous ( 1 879-1970), un jeune 
chercheur du Rockefeller lnstitute, a déco uvert un agent qui induit un type de tumeur 
préc is chez la vo la ille. Cet agent a la pa1iicularité d'être filtrable, c'est-à-dire qu ' il passe à 
travers d' un filtre qui retient toutes les ce llu les et toutes les bactéries34 . L' idée qu ' il 
s'agisse d' un virus et que, par conséquent, le cancer soit peut-être une maladie virale est 
alors avancée, mais parce que les chercheurs ne parv iennent pas à isoler ce virus, la théorie 
reste peu popu lai re, et ce la, durant plusieurs décennies35 . J. A. Fuj imura36 prétend même 
que la découverte de Rous reste complètement ignorée. Entre 1920 et 1935, seul ement 
trois scienti tiques trava ill ent dans 1' ombre sur la cancérogenèse vira le, 37 mais vo il à qu 'au 
mili eu des années 30, J. Bittner38 fait la découverte d' une li gnée de so uris particulièrement 
prédisposée à un certa in type de cancer, et ce n'est qu ' au début des années 40, après de 
nombreuses analyses, qu ' il s'aperço it qu ' un virus est la cause de l'é tat de ces souris. Il 
nomme ce virus le Mouse \!fammary Twnor Virus. 
Dans les années de l'après-guerre, et ce, jusqu 'aux ann ées 70, deux théori es 
dominantes s'opposent dans le domaine de la recherche sur le cancer, la théorie virale, qui 
a réapparu sui te aux découvertes de Bittner et la théo ri e de la mutat ion somatiq ue se lon 
laquelle ie cancer serait causé par le dérèglement des fonction de la ce ll ule39 . Il est bien 
important de ne pas confondre cette théorie avec la théorie moderne des oncogènes, qui 
33 Majorita irement des études d'arbres généalogiques et des études de transplantation de cell ules 
cancéreuses d'un animal à un autre. 
34 Rous. Peyton. « A Transmissible A vian Neoplasm », dans Experimental l'vledicine, 12, 19 10, p. 
738-753. 
35 ous avons résu1né très rapidement les théories sur la cancérogenèse de 1900 à 1945. Pour une 
analyse plus détai ll ée, voir Van Hel voort. Ton. « A Ccntury of Research inlo the Cause of Cancer: ls the 
New Oncogene Parad igm Revolutiona1·y? », HisiOJY and Philosophy of the Life Sciences, 2 1 (3). 1999, p. 
293-330»; Fitzgerald, Patrick .J. Fro111 Demons and Evil Spirits to Cancer Genes: The Development of 
Concepts Concerning the Causes of Cancer and Carcinogenesis. Washington , American Registry of 
Pa thol ogy. Armed Forces lnstitute of Pathology, 2000Fujimura, Joan H. « Standardi zing Practices : A Socio-
History of Experimental ystems »; et Gaudillière, Jean-Pau l. « Le cancer entre infection et hérédité ». 
36 J Fujimura, Joan 1-1. « Standardizing Practices: Socio-History of Experimental ys tems ». p. 
32. 
37 P. Rous. et deux virologues de nationalité britannique, W. E. Gye ct J. E. Bernard. Les trois se 
surn omm ent d' ai ll eurs les trois mousquetaires de la carcinogenèse virale . Rous, Peyton. Non-vidi, ci té par 
Van Hel voo rt, Ton. « A Century of Resea rch into the Cause or Cancer ». p. 308. 
38 Les travaux de J. Bitner ont été étudiés par Gaud il lière, Jean-Paul. «Le cancer entre infection et héréd ité» 
et Fuji mura, Joan 1-1. « tandardi zing Pract ices: A Socio-History of Experimental ystems ». 
39 Loeb , Lawrence. «The Causes of Cancer», Bulletin of the Ne w York Academy of Medec ine. 23 
, 1947, p. 564-580. 
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attribue éga lement le cancer à un dérèglement des fo nctions ce llula ires, mais contrôlé 
pas des gènes préc is et re lati vement peu nombreux. Enfi n, notons que les tenants de la 
théorie de la mutati on somati que restent très vagues sur la nature et les causes du 
dérèglement de la ce li ule et il s croient qu ' une large va riété d 'agresseurs peuvent causer 
des cancers (v irus, produits cancérigè nes, radiat ions, etc4 0). Toutefo is, ils ne pensent pas 
qu ' un de ces agresse urs soit nécessa ire, ni qu ' il so it l' uni que cause du développement de la 
ce llule cancéreuse. 
Quant aux parti sans de la théorie virale, visiblement minori ta ires, il s croient que les 
vtrus qu' ils ont iso lés et identifiés comme cancéri gènes sont les causes directes de 
1 'apparit ion des tum eurs qu' ils engendrent. À la sui te de leurs observa ti ons, il s batt issent 
un e théorie selon laqu elle les autres agents cancéri gènes ont pour effet de révei ll er un vi rus 
latent, présent dans l'organi sme, et causer le cancer41 . Bref, cette théo rie s'o ppose à la 
théorie de la mutat ion somatique, dont les parti sans croient que les virus sont, tout au pl us, 
des irri tants, et que la cause rée lle de la cancérogenèse ne pourrait être découverte qu'en 
étudiant la ce llul e, et non ses agresseurs, auss i cancérigènes so ient-il s. 
Se lon les historiens de la recherche sur le cancer, cette dichotom ie a été profonde42 . 
Elle a conduit les deux c lans à se livrer une rée lle lu tte sc ienti fi que entre 1945 et 197043 
qui s'est atténuée dans les années sui vantes. R. A. Weinberg4.J, un des princ ipaux artisans 
des grandes découvertes à ven ir, a affi rmé que duran t les années 70, plu s personne ne 
croya it rée ll ement que les virus causaient tous les types de cancer. Cependant, les divisions 
40 De nombreuses démonstrations scientifiques des effets cancengenes de certains produ its 
ch imiques et des radiations s'effectuent à cette époque. Voir Fitzgera ld, Patrick J. From Demons and Evif 
Spirits to Cancer Genes. 
41 Rous, Peyton . « earer Causes of Cancer », dans The Journal of the American Medical 
Association, 1943. 
42 Van 1-J elvoo rt, To n.« A Century of Research into the Cause of Cancer». p. 310-316; Fujimura, 
.Joan 1-1. « Standardi zing Practices : A Socio-1-li story of Experimental ys tems »; et !orange, lichel. « The 
Discovery of Cell ular Oncogenes », Histo1y and Phifosophy of Life and Science. 15. 1993, 
43 Van l-I el voort, Ton. « A Century of Rescarch into the Cause of ancer », p. 3 10-316, mentionne à 
plusieurs reprises que les deux clans sïgnoraient, et qu'il y avait même une réelle animosité entre les deux 
camps. 
44 Weinberg Robert A. One Renegade Cel{: How Cancer Begins , chapitre 1. 
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ont perduré. Les techniques, technologie et habi tudes de recherches é laborées dans le 
cadre de chacune des théories ont abouti à deux approches di ffi cilement conciliab les: les 
héritiers de la théorie de la mu tati on somatique trava ill aient sur la ce llule avec des 
techniques et technologies inspirées de la biochimie alors que les héritiers de la théorie 
virale puisaient leur in spiration dans d' autres branches, te lle que l' immunologie et la 
virologie45 . 
En fait, l' accalmie de l' animos ité des années 70 serait, se lon Fujimura46, attribuable 
aux grand es découvertes en génétique réa li sées dans les années 60 à la suite desquelles 
l' id ée d' une cause génétique des cancers « a fl otté » dans l' esprit des chercheurs du 
domaine. Encore se lon Weinberg47 , cette croyance commune aurait suffi à apaiser les 
esprits des deux clans : « But one unifying thread did tie the two groups together. Bath 
agreed thal a small set of genes operating inside the cancer cel! was capable of cau.sing 
the cell and its descendants to grow without limits48 » Il est donc concevable que des 
chercheurs des deux camps aient employé des approches di ffé rentes pour atteindre le 
même obj ectif, mais ce sont ceux ayant travaillé sur les virus avec de nouvelles 
technologies d ' analyse génétique qui ont contribué le plus à diss iper l'éni gme de la 
cancérogenèse. En effe t, les t:avaux de la fin de années 70 de H. Varm us er J. M. Bishop 
ont démontré que la partie génomique du virus de Rous qui est directement responsable de 
l'apparition de la maladi e est en réa li té un gène « normal » de volaille, qui avait été 
« kidnappé » par le virus, et non une partie intégrante de sa phys iologie naturelle. C'est 
donc les virus qui ont ouve1t une porte vers les gènes oncogèniques49 . 
45 Fuji mura, Joan 1-1. Crafling Science: ri Sociohist01y of the Quest for the Cenetics of Cancer, 
Cambridge, Harvard University Press, 1996.Chapite 1 et2 
46 Fujimura, Joan H. « Standardizing Practices : A ocio-H istory o [ Experi mental ys tems» . 
47 Weinberg, Robert A. One Renegade Cel/: f-!o1v Cancer Begins. chapitre 1. 
48 Weinberg, Robert A. One Renegade Cel/: f-l ow Cancer Begins, p. 28. 
49 Les trava ux de Bishop sont bien examinés notamment par Weinberg, Robert A. One Renegade 
Cel/: f-low Cancer Begins et par Angier. Natali e. Les gènes du cancer, Paris. Plon. 1989; Wei nberg, Robert 
A. One Renegade Cel/ : f-low Cancer Begins, ew York. Bas ic Books. 1998 
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Un débat existe dans l' historiographie au sujet de la date de diffusion, à 
l'ensemble du champ scientifique, de la théorie des oncogènes. Fujimura50 prétend que 
cette théorie s' est instaurée vers la fin des années 70 et que c est durant cette période que 
l'ensemble du champ s'est converti à la nouvell e théorie et aux nouveaux outi ls 
techno logiques qu 'elle impose. Par contre. T. Van Helvoort 5 1 et M. Morange52 la situent 
entre 1982 et 1985, so it après les publications de R. A. Weinberg53 et de son équipe, 
traitant de l' iso lement physique du premier oncogène humain qu'ils ont effectué avec une 
technique nommée la transfection, empruntée à la génétique. 
La questi on qui nous intéresse en ce moment et à laquell e la carte que nous venons 
de présenter pourrait répondre est la suivante: la théorie des oncogènes était-elle déjà 
install ée en 1980? La carte de 1980 nous montre deux grappes de recherche 
fondamentale: une, qui conti ent bon nombre de journ aux de biochimie, et une autre, celle 
où les journaux de virologie se trouvent, qui n'en contient aucun . Cependant, les deux 
structures ont des 1 iens significatifs . Elles sont donc distinctes, mais pas complètement 
iso lées l' une de l'autre. Que doit-on en conc lure? Les deux grappes représenteraient-elle 
les tenants les deux théories des années 70? Bien entend u, aucune politique éd itorial des 
journaux suri e cancer n' affirme ouve1iement privilégier !"une ou !"autre d ce théories; il 
faut donc nous rabattre su r les constatations faites précédemment. En effet, la dynamique 
entre les deux grappes de recherche fondamenta le de 1980 correspond tout à fa it à la 
situat ion que nous avons décrite dans les paragraphes précédents. Les deux grappes 
représenteraient be l et bien les deux approches ri va les. Le rapprochement ou l'acca lmie 
dans les « hostilités» de la fin des années 70 se traduirait par les liens relativement 
nombreux reliant les deux entités. Le paradigme des oncogènes ne se serait donc pas 
instauré avant 1980 comme le prétend Fujimura54 . Autre élément majeur pour souteni r 
l'attribution des deux grappes de recherches fondamentales de 1980 aux approches des 
5° Fuj imura. Joan 1-1. Crafting Science. 
51 Van Helvoort. Ton. « A Century of Research imo the Cause of Cancer ». 
52 Marange. Michel. « The Di scovery of Cellular Oncogenes » . 
" Angier, 1 atali e. Les gènes du cancer. 
54 Fujimura. Joan 1-1. Crafting Sc ience. 
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paradigmes précédents : la carte de 1985, où, comme nous le verrons, la recherche 
fondamentale apparaît comme une seule entité. 
·--
. ...-
FONDAMENTALE-M 
• 
..Q-. tK ~CNGRHmlU'TI: 
• ~ [)lf'[MOnJIIII....::DCJM: 
· ~.o.-.c.-~ 
• au. 
......... 
-·-
·-
·-
. ,.,.,..,...~ OWCJJIAEISIE".M04 ~ ....... q .. CNG::R 
.o.Hfolll. l.-cD .......... 0'1CO 
·~~ .ocH:NSnn' . 
. ....,.,..,. .......... 
·~r.-r~ . IIQIK:Ii: 
· ~aOIHŒJII:~.<N)QNOIII.. 
.......... -
.~ ~IOCJO,I\' CJOCI:e 
rBW<U -~ '~~ .CN<lJil i.O'!IM 
........ 
·--·~ •t:.~IIXXT'f Q..otl. · C'AAQirH1III~I'tRQ.NQIIHI 
__ _... """"" 
. CHCDin.A ~ • (ll.l..l.('hNCU()Ifo(JJII 
..,._..., .. _ "'CLINIQUE 
. ~n<~....,.._~ IIQIIIfQR .QA.olt.~O«Xl.CXW 
. ..,_ 
.......... ....... 
·---
·-
·-.. cw. 
·--..-. 
. ....., 
. __ ,__ 
. ,_ ·-
·-Mifiii'T'Ojlt#O(IIriJo(UUriH INT1IIIINIU'()I..QANIIIL · ~loCNOCJ'Wtl ~~ ·~~ fii..R()CN. MlHl.CDt 
..,._ """"""' 
. ......,_ .~o-~ 
·UMII:N.IfHtA~~ç. 4) 
• ..o.AW.CTCII.l.:uDI' ........s:rOoH7JIII :,t!MCH,trtrCI~ OldfiiiiCOI'T1)IIQ. 
•• ·~ """'(l'TlQ'.tM.~ 
.cuNlll.aMn<LCXJr 
-~~ f'O::MffiiC~COtCt<IOl.OOI' 1980 - 15% specificity 
Figure 5 : Carte des intercitations entre les périod ique de 1980 
3.2.2 Analyse de la carte 1985 
Un coup d 'oeil rapide sur la carte de 1985 nous permet de constater que seuls deux 
ensembl es sont visibl es, un de recherche fondamenta le et un de recherche c linique. Au 
ni veau des acteurs présents sur les cartes, les deux journaux dominants sont les mêmes que 
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sur la carte précédente, et l'écaz1 entre leur ta ille et ce ll e des journaux moyens est 
égal ement similaire. Nous av ions espoir que cette caz1e nous permette d'apporter des 
éléments util es à un débat dans 1' hi storiographie concernant l' avènement de la théorie des 
oncogènes, M. Morange55 et T. Van Helvoort56 ne s 'entend ant pas sur la nature de la 
transition entre la nouve lle théorie et les deux précédentes. Morange prétend que la 
nouvelle théorie a complètement et rapidement remplacé les précédentes alors que Van 
Hervoort so utient qu e la nouve ll e les a plutôt incorporées . Pour confi rmer la thèse de 
Morange, nous aurions dO constater une réorgani sation totale de la ou des grappes de 
recherche fo ndamentale de 1985 ; et pour confirmer ce lle de Van Hervo lt, il aurait fa llu 
pouvoir observer en 1985 une soudure ou un rapprochement cla ir et év ident entre les deux 
grappes de recherche fondamentale de 1980. Hélas, la ca rte ne nous montre ni 1 ' une ni 
l' autre. ll y a bien une importante réo rganisation entre les deux grappes de recherche 
fond amentale de 1980 et la grappe de recherche fondamentale de 1985. Par exemp le, 
certains journ aux de biochimie se retrouvent dans le haut de la grappe de 1985 , là où les 
j ournaux dominants de la grappe fond amentale-mixte de 1980 se situent, mais il n'y a rien 
là pour confirmer, se lon nous, la thèse de Morange. Sans la cartographie des années 1981 à 
1984, nous doutons que nos cartes perm ettent de trancher défi niti vement le débat57 . 
Une autre observation frappante sur la carte de 1985 est la conso lidation des liens 
et 1 ' augmentation du nombre de journaux par rapport à la ca11e précédente. Ce phénomène 
peut selon nous s 'expliquer par la combinaison de trois fac teurs: premièrement, comme D. 
De Solla Priee l'a bien démontré il y a plusieurs années, le nombre de publications 
scientifiques dans une discipline ou dans la sc ience en général a tendance à s 'accroître 
constamment, ce qui est par aill eurs visible sur toutes les ca11es . Il est donc normal, dans 
cette optique, qu ' il y ait plus de journaux et de publications sur la carte de 1985 que sur 
55 tv! orange. Michel. « The Di sco very or Cellu lar On co genes» . 
56 Van Hel voort. Ton.« A Centu ry of Rescarch into the Cause of Cancer ». 
•
7 ous croyons néanmoins que M01·angc a raison à cet égard, compte tenu de l'étude de notre 
ancienne co ll ègue, A. J. Houle. qui s'est intéressée à l'évo lution de l' institut de cancer de Montréa l et a 
observé qu' entre 1980 et 1985, les chercheurs trava ill ant sur la cell ule avec une approche bi ochimique 
class ique ont été littéralement renvoyés et remplacés par des chercheurs trava ill ant avec de nouvelles 
approches génétiques ou imm unolog iques. Voir Houle, Anne-Jul ie. La transformation de la recherche 
biomédicale. 
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celle de 198058 . Deuxièmement, entre 1981 et 1985, il y a une remontée importante du 
niveau d' investissement dans le domaine de la recherche biomédica le par le biais de 
subventions au National Institutes of Health des États-Uni s 59 . Troisièmement, et ce la 
constitue l' éléme nt majeur, se lon nous, un artefact dG à notre méthodologie 
scientométrique accentue le contras te mentionné entre les deux cartes. En effet, nous 
avo ns bâti notre liste de périodiques spécia li sés de mani ère qu 'e lle so it représentat ive des 
années 1980 à 2000. Par conséquent, le corpus littéraire propre à la péri ode de 1975- 1980 
est non associé dans nos données comme l'était celui du cancer et donc non affiché sur nos 
cartes . Par exemple, certa ins j ournaux sur le cancer ayant disparu durant les années 1970 
n'y sont pas affi chés. Auss i, les j ournaux externes que nous avons considérés dans la 
fo rmation des cartes sont ceux les plus c ités par les journaux inte rnes de la péri ode 1980 à 
2000 . Donc, certa in s j ournaux externes, très utilisés par les chercheurs sur le cancer durant 
les années 70, mais peu durant les deux décennies suivantes, n' ont pas obtenu le nombre 
crit ique de citations nécessaire pour être affichés sur les cartes, même s' ils l'obtenaient 
probablement pour la catte de 1980 pri se séparément. ous avons identifié et quantifié ce 
phénomène de sous-représentation du corpus littéraire des années 70 qui affecte le début 
des années 80. Nous y reviendrons dans le chap itre suivant, ma is pour l' instant, notons que 
nous avons pu retracer en moyenne vingt-c inq à trente pour cent moins de citations pour la 
période 1980-1 984 que pour les groupes des années suivantes. 
;s Priee, Derek J . de a ll a. Little Science, Big Sc ience, ew York, Colombia Uni versity Press, 1963. 
;
9 Loscal zo, Jose ph , « The N I H Budget and the Future o f Biomedical Research » Ne 11' Eng lanc/ 
Journal of iv[ec/icine, 354. 2006 p. 1665-1 667. 
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Figure 6 : Carte des intercitations entre les périodiques de 1985 
3.2.3 Analyse de la carte 1990 
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Une augmentation du nombre de journaux est visible entre la carte de 1985 et cel le 
de 1990. Cependant, cet accroissement n' est plus le reflet de 1' artefact décrit 
précédemment, mais bien , comme dans le cas de toutes les prochaines cartes, le résultat de 
la croissance de ce champ scientifique. Nous voyons aussi un changement important : la 
diminution de l'écart entre la taille des j ournaux les plus grands et ceux de taille moyenne. 
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Alors que Cancer Research a maintenu son statut dominant dans la recherche 
fo ndamentale, le périodique Cancer a perdu de son importance dans la recherche clinique 
au profit d' une multitude de journaux de taille moyenne. otons que parmi ces journaux 
de taille moye nne, qui prennent beaucoup d' imp01tance, deu x n'existaient même pas en 
1980. Du côté de la recherche clinique, le Journal of Clinicat Oncology60 , créé en 1983, a 
alors commencé une ful gurante ascension qui a fa it de lui , en 2000, un des leaders de la 
recherche clinique. Dans le domaine de la recherche fo ndamentale, le journal Oncogene, 
créé en 1987, prend un rôle imp01tant alors qu ' il vient à peine de naître. Ce phénomène est 
révé lateur de l' importance qu 'acquerront la biolog ie moléculaire et l'approche génomique 
dans la recherche fondamentale sur le cance r durant les derni ères années du sièc le. 
D'ailleurs, sur la carte, bon nombre de journaux de génétique moléculaire font leur 
apparition et sem blent même se regrouper en une petite grappe autour du périodique 
Oncogene. 
60 Le Journal of Clinicat One of ogy est le périodique oftïciel d' une importante associat ion médi cale 
sur l' oncologie, nommée ASCO. Ell e com pte plus cie 25 000 membres. Pour p lus d'informations sur 
l' hi stoi re de l'ASCO, vo ir Kruger, G. « The Formati on of the American Society of Cli nical Onco logy and 
the Deve lopmen t of a Medica l Speciali ty, 1964-1 973 >> . 
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Figure?: Carte des intercitations entre les péri odiques de 1990 
3.2.4 Analyse de la carte 1995 
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Sur la carte de 1995, seulement deux grappes di stinctes sont visibles, que nous 
nommerons, encore une fo is, recherche fondamentale et recherche clinique. Les acteurs 
principaux restent sensiblement les mêmes que sur la carte précédente. Le Journal of 
Clinical Oncology et Oncogene, que nous avons identi fiés comme étant en pleine 
ascension, continuent à accroître leur importance. Par ailleurs, tandi s que Cancer Research 
conserve son rôle dominant dans la recherche fondamentale, Cancer en perd encore au 
ni veau de la recherche clinique. Phénomène nouveau : sans fo rmer une grappe très 
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distincte, un groupe de journaux s' amoncell e en plein centre de la carte. Certains 
d ' entre eux expriment clairement, dans leurs politiques éditoriales , leur ambi tion de serv ir 
de lien ou de pont entre la recherche clinique et la recherche fo ndamentale, comme le 
British Journal of Cancer: 
« Owned by Cancer Research UK, BJC rejlects the aims of the charity - seeking 
understanding of the causes, prevention and treatment of cancer fo r the benefit of 
al!, especially p atients in the clinic. From its first issue, more th an fifty years aga, 
the j ournal 's mission has be en ta encourage communication of the very best cancer 
researchfrom !aboratories and clinics in al! countries61 .» 
Ass istons-nous, avec cet amoncellement de journ aux, à la créati on d ' une entité distincte 
servant de lien et facilitant la communication entre les diffé rents autres secteurs? Voyons 
ce qu ' il en est en 2000. 
6 1 hllp ://sei ence.cancerresearch uk. org/hln/bjc'?versi on=2. 
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Figure 8, Carte des interc itati ons entre les péri odiques de J 995 
3.2.5 Analy e de la carte 2000 
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Avant de procéder à l' analyse des grappes présentes sur la carte 2000, examinons 
l'évolu tion des journaux. Première constatation 1 'écart entre la taille des journaux 
dominants et cell e des journaux moyens se trouve encore diminué. Autrement dit, en 
s'accroissant, et ce, ur une péri ode de vingt ans, la littérature du domaine de la recherche 
sur le cancer, qui était auparavant structurée autour de deux j ournaux dominants, se tourne 
---
---
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graduellement vers de nouvea ux acteurs. On constate que le péri odique de recherche 
clinique dominant en l 980, Cancer, a progress ivement perdu de son importance relative 
au profit du Journal of Clinicat Oncology et du périodique spéc ia li sé en rad iothérap ie, 
International Journal of Radiation Oncology, Biology and Biophysics. Un phénomène 
évolutif di ffé rent es t vi sible au niveau de la recherche fo ndamenta le : le journal Cancer 
Research ne semble ni avoir perdu de son importance, ni en avo ir gagné. Il se maintient 
simplement au sommet. Autour de lui , d"autres journaux, dont le principal est Oncogene, 
ont acquis de l' importance. À ce point de notre analyse, nous nous permettrons d 'émettre 
brièvement une hypoth èse «s impli ste» pour expliquer le phénomène de la non-croissance 
de l' importance des journaux dominants. Outre le proce sus de spéc ia li sa ti on sur lequel 
nous ne nous attarderons pas, lorsque la littérature d' un domaine croît, les j ournaux 
principaux d ' une spéc ialité ne peuvent augmenter sans limites le nombre d 'articles qu ' il s 
publient à chaque année. Donc, sans voul oir se spéc iali ser, il s dev iennent par défa ut plus 
sé lec ti fs , ce qui fa it que des travaux de qualité se retrouvent di sponibles pour d 'autres 
périodiques. 
Phénomène nouveau : la grappe de recherche fondamenta le semble plus di [fuse et 
moins dense que sur les cartes précédentes. Bien que cette constatation oit subject ive, ell e 
est intrigante. Pour ex pliquer ce phénomène, regard ons le nombre élevé et la tai Ile des 
j ournaux externes présents dans cette grappe . Une observa ti on diachronique minutieuse 
des cartes révèle que les j ournaux externes sont de plus en plus importants dans la 
recherche fo ndamenta le, bea ucoup plus que dans la recherche c linique. L' importance, pour 
cette grappe, des artic les publiés dans des péri odiques non spéc ialisés dans le cancer (par 
exemple des périodiques de génétique ou de biolog ie moléculaire) a constamment 
augmenté au cours de notre péri ode d'étude. Avec les années, la recherche fo ndamentale 
sur le cance r s'est donc trouvée de plus en plus publiée dans des journaux externes. 
Comme nous l'avons expliqué pour la carte de l 980, notre liste de j ournaux externes a été 
établie à partir des citations de l'ensemble de la péri ode étudiée. Donc, certains d'entre eux 
auraient pu obtenir suffisa mment de citati ons pour être a ffi chés sur certa ines cartes prises 
individuell ement, mais ne le sont pas . De très nombreux petits journaux externes 
---
---
---
---
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pourraient donc possiblement se retrouver dans la grappe fondamentale de la carte de 
2000, ce qui expliquerait le phénomène de di ffusion que nous venons de constater. 
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Sur la carte 2000, nous voyons apparaître en ple in centre un nouve l amonce llement 
de j ournaux suffi samment dense et di stinct62 pour être qualifié de grappe. Sa situat ion sur 
la carte est significative de son comportement, car sa position spéc ifiquement entre deux 
grappes crée un e so1ie de pont entre elles. S' il s'agit bien là d' un pont, ce dont il a toutes 
les apparences, il devrait améli orer les interac tions entre les deux types de recherche. 
Rappelons que, sporadiquement, comme mentionné dans le chapitre 1, des effOii s sont mis 
en œuvre par les autorités biomédi cales et par les organi smes subventionnaires pour 
améliorer concrètement les relations entre la recherche clinique et la recherche 
fondamentale. Les programmes de recherche résultant de ces efforts ont été quai i fi és de 
recherche translatione lle, un phénomène qui a été étudié par pl us ieurs historiens ou 
sociologues du monde biomédica163 . 
Selon les affirmations de M. Parasca ndola, le terme recherche trans!ationelle est à 
la « mode » ces dernières années malgré le fai t qu ' il ne po sède pa de définiti on préc ise. 
Officie llement, il désignerait toute recherche qui a pour objecti f d 'amener des découve1tes 
du laboratoire aux pati ents dans les hôpitaux, mais cette définiti on inclurait la qu as i-
totalité de la recherche biomédica le64 . Par ailleurs, les admini strateurs de la recherche 
médicale s'é taient, depuis les années 20, aperçus qu ' il ne suffi sait pas que la recherche 
62 Il faut an alyser avec attenti on cette grappe pour se rendre compte de son détachement de ce lle de 
la recherche clini que. De très nombreux li ens et les caractères du nom des périodiques donnent l' impress ion 
que la grappe-pont est attachée à la grappe c lin ique, ce qui n'est pas le cas. 
63 Parascandola, Mark. « Translati onal Research: Turn ing Pure Science into Clin ical trateg ies », 
Research Practitioner. 4 (3) , 2003, p. 94-1 02 ; Poil a k. 1\11. « Peptide Growth Factors and Breast Cancer 
Treatment : Recen t Translational Research », Recent Results Cancer Research, 140, 1996, p. 43-49; 
Co leman. 1 a rm and C. et co ll ab. « Current Sc ientitic Issues Related to Clin ica t Radi ati on Oncology », 
Radiation l?esearch, 150. 1998 p. 134-1 47 ; Chabner, B.A et co ll ab. « Translati onal Research: Walking the 
Bridge between !dea and Cure- eventeenth Bruce F. Ca in lemorial A ward Lecture », Cancer Research, 58, 
1998, p. 42 11 - 42 16; Cambrosio, Alberto et collab. « Mapping the Emergence and Development of 
Translati onal Cancer Research», à paraître dans European Jo urnal of Cancer; et Lowy. Ilana. Between 
Bench and Bedside : Science, Hea/ing, and /merleukin-2 in a Cancer Ward, Cambridge, Harvard Uni versity 
Press, 1996. 
64 Parascandola, Mark. « Translational Rescarch: Turn ing Pure Science into Clinica t trategics ». 
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fondamentale acquière de nouvelles connaissances pour que le processus de 
transformation de ces acqui sitions en applications cliniques soit enclenché. Comme nous 
le mentionne Christian Bréchot, directeur d' un institut de recherche médical, l' IN SERM, 
un certain travai 1 restait à faire: 
Nous avons dans nos laboratoires [ . . . ] des trésors en termes de nouvelles cibles[ et] 
de nouve lles molécules. Notre difficulté est de les amener à un niveau qui so it 
présentable à un partenaire industriel pour qu ' il y ait prise de ri sque. [ . .. ] Cette 
phase intermédia ire de dix-huit à vingt-quatre mois où, sur projet, on peut stimuler 
de façon plus rapide la présentation, la mi se en forme, est sûrement une grande 
faiblesse de notre recherche publique et de sa relation avec le privé5. » 
Parascandola identifie trois grandes périodes ou vagues de recherche translationelle 
au cours du siècle dernier. La première a eu lieu immédiatement après la Première Guerre 
mondiale et la seconde a débuté au cours des années 50. C'est alors que commencent les 
initiatives et efforts du National Institutes of Health U.S.A. (N IH) du début des années 
1950 pour engager des scientifiques dans le but précis et avoué de les fa ire trava iller en 
relation phys ique très étroite avec le monde hospitalier66 . La dernière phase débute autour 
de la fi n des années 9067. L'appariti on du pont entre la recherche clinique et la recherche 
fondamentale sur la carte de 2000 serait-elle le refl et frappant de cette dernière vague? 
Bien que les hi storiens et soc iologues ayant étudié la questi on de ce type de 
recherche s'entendent en général sur son existence et sa pertinence, il n'y a pas pour autant 
de consensus sur sa nature. La recherche translationelle est-elle bidirectionnelle? En 
d'autre mots, sert-elle uniquement à transiter des découvertes de laboratoire vers la 
clinique, (fonction qui lui est principalement attribuée) ou améli ore-t-elle auss i la 
65 Chri stia n Bréchot, cité par Anonyme, « La recherche translati onell e dans tout ces états», Paris 
developpmenl, De la molécule au médicament, 6, oct 2005 (citati on provenant d' une commiss ion 
parl ementaire). 
66 Park, Buhm Soon. « The Development of the lntramural Research Program at the National 
Insti tutes of Hea lth after World War Il », Perspectives in Bio/ogy and Medicine, 46 (3), p. 383-402 . 
67 Parascando la, Mark. « Translational Research: Turn ing Pure Science into Clinical Strategies ». 
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transition du savoir de la clinique vers le laboratoire vf! ? Autre point discuté à son sujet : la 
recherche translationelle est-elle une entité distincte, (M.Pollak·c 9 affirme qu'elle pourrait 
et devrait même l'être) ou est-elle simplement répartie dans des sous-secteurs d ' autres 
entités? 
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Figure 9 : Carte des intercitati ons entre les péri odiques de 2000 
B.A. Chabner et se coll aborateurs croient que la recherche translationelle n'e t 
qu ' exceptionnell ement bidirectionnelle alors que Pollak et Coleman croient le contraire. Pollak, M. << Peptide 
Growth Factors and Breast Cancer Treatment: Recent Translational Research », Coleman, Normand C. et 
coUab. << Current Scientific issues Related to Clinical Radi ation Oncology >>; et Chabner, B.A et collab. << 
Translational Research: Walking the Bridge Between !dea and Cure >> . 
69 ' Pollak, M. << Peptide Growth Factors and Breast Cancer Treatment: Recent Translati onal 
Research >>. 
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À ce point, nous sommes prêts à poser plusieurs questi ons liées à notre 
problématique principale. Nous prévoyons tro uver des éléments de réponse à nos 
questions grâce aux traitements des données exposées dans le chap itre suivant. Devrions-
nous associer la grappe-pont de 2000 à ce phénomène de recherche translatione lle ou bien 
son statut de grappe est-il simplement le résultat de la croissance et de la spéciali sation de 
la litté rature d' un type de recherche déjà présent en 1980? Le pont que nous venons de 
visualiser augmente-t-il réellement les relations entre les autres grappes? Est-il 
bidirectionnel ? En gros, dans le prochain chapitre, nous examinerons le mode de 
fonctionnement du pont en quantifiant les citations entre les différents ensembles présents 
dans ce champ de recherche. 
CHAPITRE IV 
QUANTIFICATION DES RELATIONS ENTRE 
LESTYPESDERECHERCHES 
L'analyse de l'évo lution du champ « cancer » à l'aide de la cartographie des 
intercitations de périodiques nous a permis d'observer les changements qui ont affecté, de 
1980 à 2000, la division entre les recherches clinique et fondamentale inhérente au monde 
de la recherche médicale. Également, les cartes ont révélé l'existence de ce qui semble être 
un pont entre ces deux types de recherche. Dans ce chapitre, nous quantifierons à l'a ide 
des citations les relations entre ces différents ensembles. Pour ce faire, nous présenterons 
tout d'abord la class ification des périodiques que nous avons utilisée pour représenter les 
grappes et les types des recherches. Par la suite, il nous fa udra décrire la méthodologie 
su ivie et ensuite nous examinerons l' échange des citations entre les différents ensembles. 
4.1 LA CLASSIFICATION DES PÉRIODIQUES PAR NIVEAU DE RECHERCHE 
Après avo1r produit les premières cartes d ' intercitations, nous avons 
immédiatement pensé quantifier les relations entre les grappes en examinant le 
pourcentage de c itat ions allant de l' une à l'autre. Notre première idée a été de définir les 
ensembles nécessaires pour la procédure à partir des grappes visibles sur les cartes 
d ' intercitations du chap itre précédant. Cette méthode pose un problème dans la mesure où 
l'on peut définir les limites d' une grappe de plusieurs façons: doit-on y inclure les 
journaux en périphérie ou seu lement ceux au cœur des grappes? Comment s' assurer de 
l' uniformité des critères de définition des grappes d'une année à l'autre? Pour résoudre 
ces problèmes, nous a v ons décidé d' uti 1 iser une c lass ificat ion des périodiques par niveau 
de recherche. 
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De nombreuses class ifications de ce type existent et elles sont routes étab lies de 
faço n relativement simil aire: des scientomètres attribuent un ni vea u de recherche à 
certains mots clés ou groupe de mots pré ents dans la 1 ittérature concernée (soi t les mots 
fai sant partie des titres, so it des résumés, so it les mots clés, ou bien des combinaisons 
variables de ces éléments) 1• Ensuite, un logicie l d' analyse de texte calcule 1' occurrence de 
ces mots pour établir lesquels sont les plus fréquemment employés et attribue un ni veau de 
recherche au périodique en fo nction du résultat de ce ca lcu l. En généra l, dans ces types de 
class ification, les niveaux de recherche sont exprim és par un nombre, et, par convention, 
plus ce nom bre est bas, plus il est associé à la recherche appliquée (dans notre cas, la 
recherche clinique); en revanche, plus il est haut, plus il désigne la recherche 
fondamentale. Dans ce chap itre, nous n' utiliserons pas la plus connue de ces 
classifications, celle du Computer Horizons lncorporated (CH1), qui co uvre l' ensemble du 
monde sc ientifique2 car nous avons eu la chance d' avoir accès à une classification 
beaucoup pl us appropr iée, qui est dédiée au monde biomédical. En effet, dès le début du 
processus d' attribution des niveaux de recherche à chacun des périod iques internes, nous 
avons constaté à quel point cette nouve lle classification était plus adaptée à nos besoins 
par rapport à celle du CHI. 
La catégorisation que nous utiliserons a été déve loppée par G. Lewison3. Comme 
ment ionné précédemment, e lle est réservée aux j ournaux biomédicaux et scientifiques qui 
publient des artic les portant sur la biomédecine. Elle a la parti cul arité d 'être réactuali sée 
aux cinq ans et exprime les niveaux de recherche par des chiffres de un à quatre, avec deux 
déc imales . Après avo ir séparé ces valeurs numér iques en quatre catégori es, nous leur 
avons associé des couleurs comme suit: le bleu pour les ni veaux de recherche de 1 à 1 ,49, 
le vert pour ceux de 1,5 à 2,49, l'orange pour ceux de 2,5 à 3,49 et le rouge pour ceux de 
1vo i r http://www.sussex.ac. uk!Users/sy l vank! pub /C lass lnterd iscJou rnals.pdf 
2 La class ification du CHI est criti quée. Voir, entre autres. Larsen. Maria Theresa . « Does lndustrial 
Relevance in Public Science Come at the Expense of Basic Research? Exploring Tradeoffs in Uni versity 
Research». Peter lngwersen and Birger Larsen (Eds., Proceedings of 1 SI 2005: lOth lnrernational 
Conference of !he International Socie ty for Scienlometrics and Informe/ries, Stock holm, l(arolinska 
Uni versity Press; et Lewison, Grant et co ll ab. « The Classilicali on of Biomedical Journals by Research Leve! 
», Scientometrics, 60 (2), 2004, p. 145 -1 57. 
3 Lewison, Grant el co ll a b. «The Class ifi cati on of Biomedical Journals by Research Levcl ». 
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3,5 à 4. À la suite de ce tte procédure, nous avons simplement étiqueté les différents 
ensembles du nom de leur cou leur : le bleu portera le nom de niveau de recherche « 
clinique bleu », le vert, «clinique vert », le orange « fondamenta l orange» et le rouge 
« fondamental rouge». Comme on peut le remarquer, les quatre niveaux ne sont pas 
répa1iis de manière uniform e : les deux catégori es des extrémités, so it le bleu et le rouge, 
sont représentées seulement par une tranche de 0,5 alors que ce ll e des deux autres est deux 
fois plus grande. Ce découpage peut paraître biaisé, mais la répartition des valeurs de 
recherche est e lle-même inéga le parmi les j ournaux sur le cancer. Par exemple, il y a 
beauco up plus de journaux ayant un niveau de recherche entre l et 1,5 qu ' il n'y en a entre 
1,5 et 2,5. Le découpage que nous avons utilisé traduit s implement mieux la distribution 
«naturelle» des péri od iques dans notre champ « cancer ». Également, nous avons essayé 
d' autres découpages qui n 'ont présenté aucune différence significative, à l'exception d 'une 
légère diminution du nombre de périodiques dans les deux ni veaux interméd ia ires. Mais 
princ ipalement, il faut comprendre que le découpage visé est ce lui qui représentera le plus 
adéquatement possible les entités présentes sur les cartes d ' intercitations. Nous vo ulons 
quantifier les relati ons entre ces entités et non effectuer une étude statistique de la 
distribution des types de recherche dans un champ sc ientifique donné. 
L'étape suivante a été d 'app liquer aux périodiques de l'une de nos cartes les 
cou leurs représentant les niveaux de recherche, dans le but d 'effectuer une vérificat ion 
réciproque des deux é léments, soit la catégorisation et la ca11ographie. En observant la 
carte témoin de 2000, que nous vous présentons en fi gure 1 0, nous constatons que les deux 
procédés se complètent. À 1 ' exception de quelques pet its journaux en périphérie du 
schéma, les couleurs sont généra lement concentrées dans des grappes précises, ce qui est 
exactement ce que nous recherchions. Ce la nous perm ettra de considérer les couleurs 
comme étant suffisamment représentatives des grappes pour associer leur comportement 
mutuel dans nos analyses futures. Par exemple, notre pont est quasi exc lusivement vert et 
les journaux princ ipaux de cette co uleur se retrouvent presque tous dans le pont. Nous 
a llon donc pouvo ir considérer les citations des journaux ve11s comme étant 
représentatives de ce lles du pont. Le tout étant confo rme à nos prév isions, nous pouvons 
commencer notre procédure. 
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Figure 10: La catégori ation par niveau de recherche appliquée à la carte 2000 
4.2 MÉTHODOLOGIE 
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Plusieurs tentatives ont été nécessaires avant d ' aboutir à une méthode qui réponde à nos 
obj ectifs. Par exemple, nous avons commencé par examiner le pourcentage des citations 
allant de tous les j ournaux internes d ' un ni veau de recherche aux j ournaux internes d ' un 
autre ni veau de recherche. Cette procédure n'était pas valide parce que, dans le cas des 
j ournaux spécialisés dans le cancer, les diffé rents ensembles se développent à des rythmes 
très différents. Comme nous le montre la figure 11 , le nombre d 'articles présents dans les 
périodiques verts augmente plus vite que celui dans les autres catégories . 
- - - - - -
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Ainsi que mentionné dans le chapitre précédent, nous avons des ra1 sons de 
croire que les arti cles de recherche fondamentale sont de plus en plus publiés dans des 
journaux externes, ce qu i expli querait la diminution du nombre d ' a1t icles de cette catégori e 
sur la figure 11 . Par conséquent, si les ensembles croissent à des vitesses très va riables, il 
est probable que celui qui grandit le plus vite obtiendra progress ivement un plus grand 
pourcentage de citati ons de la part des autres et vice-versa. Ce type d' augmentati on est-il 
celui que nous cherchons à quantifi er? Rappelons que notre objectif est de savo ir si, 
proporti onn ellement, ce1tains ensembles sont de plus en plus utiles les uns aux autres. 
Dans le cas de notre première tentati ve, pour rendre le tout proporti onnel, il aurait fa llu 
pondérer chacun des niveaux de recherche par le nombre d ' artic les qui y sont présents, 
avec des procédures statistiques trop complexes dans le cadre de cette étude. 
.0 
Nombre d 'articles présents dans les différents niveaux de 
recherche 
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Figure Il :Nombre d 'artic les présents dans les di ffé rents ni veaux de recherche 
Nous avons déc idé de changer la procédure plutôt que d 'effectuer les pondérat ions 
mentionnées au paragraphe précédent. Ainsi, au li eu d 'examiner le pourcentage de 
citati ons allant des journaux internes d 'une catégori e aux autres journaux internes, nous 
avons déc idé d 'étudier le pourcentage de citations all ant des j ournaux internes d' un nivea u 
- - - - - -
- - - - - -
- - - - - - -
- - - - - -
- - - - - -
- - - - - - - - - -
----
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de recherche à l' ensemble des journaux biomédi caux d"un autre ni veau de recherche. 
Considérer l' ensemble du monde biomédica l permet d' atténuer grandement les va riations 
dans la croissance des catégori es. Il est fo tt probab le qu' e ll es so ient présentes, mais, sur de 
très grands ensembles, elles sont gé néralement rédui tes et ne fausseront donc pas les 
résultats. Autre point à souligner concernant ce changement de procédure : le fait de 
prendre la totali té des j ournaux biomédicaux permet de sa isir l'ensemble des articles sur le 
cancer et non seu lement ceux publiés dans les journaux intern es, ce qui règle le problème 
de la sous-cro issance de la recherche fondamenta le dont nous avons fa it mention 
précédemment. Ce phénomène qui , à premi ère vue, accroît la validité de l' approche, 
prése nte malheureusement un inconvénient : un nombre difficilement déterminable de 
citations utilisées dans nos ca lculs iront à des articles qui ne concernent pas le cancer, et 
qui ne peuvent donc pas nécessa irement être assoc iées aux grappes que nous avons 
identifiées dans le chapitre précédent. 
Pour que notre procédure so it va lide, il a fa llu attribuer un niveau de recherche au 
plus grand pourcentage poss ible de la totalité des citations des journaux in ternes. Nous 
avons donc procédé à l'attribution des ni veaux de recherche aux 400 périod iques les plus 
cités par l'ensemble de joumaux internes . Après vérification, ces 400 journaux 
représentaient en moyenne près de 75 pour cent des citations. ous ét ions donc prêts pour 
l'étape suivante. 
Pour rendre les résul ta ts plus so lides, nous avons déc idé d' étudier les po urcentages 
de citati ons à l'a ide de groupes d'années et non avec des années témoins co mme nous 
l'av ions fa it pour les cartes d ' interc itations. ous utili serons des péri odes de cinq ans, so it 
1980 à 1984, 1985 à 1989, 1990 à 1994, 1995 à 1999; et une péri ode de quatre ans, so it de 
2000 à 2003 pour laquelle le pourcentage de c itatio ns se ra établi avec un échantillon 
temporel plus restre int, quoique numériquement plus grand que ce lui des deux premi ères 
périodes. ous avons fa it ce choix pour plusieurs raisons: d" abord ces périodes coïncide 
avec les années de réactua1isati on de la catégorisation et, de plus, prendre des groupes 
d 'années augmente le nombre d" arti cles dans les ensembles, ce qui rédui t les possibili tés 
- - - - - - - - -
--- - - - - - - - -
- - - - ----
---
--- - - -
---
---
d'erreur. Ma is la principale raison qui motive ce choix est que nous sommes consc ients 
des limites de notre procédure. 
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ous avons e ffectué un échantill onnage et quelques tests concernant le problème 
de pondération mentionné précédemment et les résultats obtenus montrent que la marge 
d'erreur se situe, de façon conservatri ce, aux alentours de cinq pour cent. C'est-à-dire que 
si nous déce lons une augmentation ou une diminution dans 1 'échange de c itations de 
l'ordre de zéro à cinq pour cent, e lle pourrait être théoriquement due, malgré notre 
changement de procédure, au problème de la pondération. ous avons donc décidé de 
fi xer la limite des observations que nous considérerons comme significatives à cinq pour 
cent et ne prévoyons pas fa ire cas des va ri ati ons in fé rieures à ce nombre. Dans cette 
optique, utiliser des groupes d' années et non des années témoins permet d'év iter que de 
petites vari ations présentes dans les années témoins choisies ne viennent altérer les 
tendances lourdes que nous cherchons à observe r. 
Examinons main tenant les premiers résultats. Nous avons effec tué le ca lcul et 
avons exprimé les pourcentages de citat ions sur vin gt graphiques en fo rm e de tartes, soit 
cinq représentant les périodes temporell es pour chac une des quatre catégori es . Sur la 
fi gure 12, nous voyons six exemples. Le pourcentage de citations pour lequel nous n'avons 
pas réussi à attribuer un niveau de recherche est inscrit sous 1 appellation «inco nnue». 
Cette derni ère catégorie contient des citations référant à plus ieurs types de docum ents. Il 
peut s' ag ir de peti ts péri odiques peu presti gieux que nous n'avons pas répertori ées, de 
monographies, de péri odiques qu i n'existaient pas entre 1980 et 2000, de périodiques non 
recensés par la catégo risation, de thèses et autres publications hétérocli tes. En examinant 
la fi gure 12, nous voyons que le pourcentage de la catégorie «inconnue» est inéga lement 
répat1i dans les différentes période . Dans les exemples que nous avons choisis, nous 
pouvons voir qu ' il est de l' ordre de 60 pour cent, donc très élevé pour la recherche 
fond amentale rouge de 1980-1 984. Pour la période sui vante, so it 1985-1 989, il tombe 
autour de 20 pour cent puis diminue légèrement dans les péri odes sui vantes . Ce modèle de 
distribution (un très grand pourcentage de citations inconnues sur la première tatie, qui se 
situera dans les normes au graphique sui vant et y restera pour toutes les autres périodes) 
---
---
---
---
---
---
---
---
---
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est vi sible et est du même ordre pour tous les autres mveaux de recherche. Il est dû au 
phénomène de sous-représentation dans nos données du corpus littéraire de la recherche 
sur le cancer des années 70, dont nous avons parlé dans le chapitre précédent. Nous ne 
réaborderons donc pas le suj et, mais devons constater son importance. Le fait que le 
pourcentage de citations de tous les niveaux de recherche pour la péri ode 1980-84 soit 
établi avec moins de 50 pour cent des citations augmente la marge d' erreur pour les 
résultats de ce groupe d' années. Nous avons tout de même décidé d'afficher les résultats 
de cette période sur les graphiques des pages suivantes. 
Fondamental rouge : 80-84 Fondamental rouge : 85-89 Fondamental rouge : 00-0J 
10.11 
La prochaine étape est la production des figures qui serviront dans les analyses 
di achroniques et chronologiques de ce chapitre. Ce sont elles qui permettront d'observer 
l'augmentation ou la diminution de l' intensité des relations entre les niveaux de recherche. 
Pour permettre les comparaisons entre les types de recherche et les péri odes, il nous faut 
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retrancher les pourcentages d' inconnus et remettre ce qui reste sur cent. Les quatre 
dernières figures de cette expérience représenteront donc, pour chaque groupe d 'années, 
les citat ions dont le niveau de recherche du périodique a été étab li. 
4.3 A ALYSE DE L'INTERACTION E TRE LES NIVEAUX DE RECHERCHE 
4.3.1 Les citations du niveau de recherche clinique bleu 
Lorsque nous exammons la figure 13 , nous apercevons, horizontalement, les 
groupes d'années et ve1ticalement, les pourcentages de citations, la somme des valeurs 
des pourcentages de chaque groupe d·années étant touj ours égale à lOO pour cent. Ce 
graphique suggère des réponses à plusieurs des questions principales de ce mémoire. Dans 
le cas de la recherche clinique bleu, figure 13, nous nous sommes demandé si elle citait de 
plus en plus la recherche fondamentale au cours de la période étudiée. La réponse est non. 
Le taux de citation al lant de ce niveau de recherche vers les deux niveaux de recherche 
fondamentale est stable sur l'ensemble de la période. Par contre, cette catégorie s 'autoc ite 
de moins en moins (baisse de près de douze pour cent), et ce, au profit du niveau de 
recherche vert qui, comme nous !"avons vu au début de ce chapitre, représente le pont dont 
nous avons constaté l'apparition sur les cartes d ' intercitations. L'apparition de ce pont a eu 
comme effet, à lui seu l, d 'augmenter, le niveau de recherche moyen de toutes les citations 
de l' ensemble des citations de la recherche clinique bleu. 
Clinique 
70,------------------------------------------------------. 
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Figure 13 : L'évolution des citations du ni veau de recherche clinique bleu 
4.3.2 Les citations du ni veau de recherche c linique vert 
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Une des premières caractéristiques qui attirent l 'attention dans l 'examen des 
citations du ni veau de recherche c linique vert, figure 14, e t la grande variation dans le 
pourcentage attribué à chaque niveau de recherche. Effectivement, il n 'y a pas de ligne 
horizontale droite. Cette grande tran formation, qui a pour résultat d 'augmenter le niveau 
de recherche moyen des citations de l' ensemble, e t un indice qui révèle que le pont 
apparu au cours de la période visée est constitué d ' un élément nouveau. En effet, l 'examen 
des graphiques des trois autres ni veaux de recherche montre, malgré quelques 
changements, une certaine stabilité : ce sont des secteurs de recherche bi en établis. Le 
ni veau de recherche vert, représentant le pont, est le seu l à subir une telle mutation. Dans 
la littérature secondaire, la nouvelle vague de recherche translati onnelle, identif iée , en tre 
autres, par M . Parascandol a .4· , est la seul e grande innovation , concernant les nouveaux 
·
4 Parascandola, Mark. « Translational Research: Tuming Pure Science into Clinical Strategies » 
types de recherche, que nous avons pu identifier. Elle est, toujours se lon la 1 ittérature 
qui lui est consacrée,5 apparue précisément au cours de notre période d 'étude. 
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Autre argument qui permet de corré ler les deux phénomènes: le taux de c itations 
du niveau de recherche c linique ve rt, à l'endroi t du niveau de recherche clinique bleu, 
chute au cours des années examinées: il passe de 36,5 à 23 ,8. Ce phénomène est tout à fait 
cohérent avec l'avènement de la vague de recherche translationnelle. Comme nous l'a fait 
constater M. Bréchot (voi r citation à la fin du chapitre précédent6, cette nouvelle recherche 
translationnelle ne fait pas du tout de recherche clinique, mais de la «mise en marché» 
sc ientifiqu e des innovations de la recherche fondamenta le en espérant que la recherche 
cl inique ou, comme l' évoque Bréchot, les compagnies pharmaceutiques s'y intéressent. La 
corrélation entre les deux phénomènes, ceux de la mutation des citations du niveau de 
recherche de la figure 14 et de l'avènement de la nouvelle vague de recherche 
translationnelle, nous semble indéniab le. Ce nouveau type de recherche se retrouve dans 
ce niveau de recherche. 
Dernier commentaire au sujet de la figure 14: les cartes d ' intercitations nous 
indiquent que le pont est apparu en tant qu 'entité exp licitement distincte entre 1995 et 
2000, mais la figure 14 nous apprend que les mutations qui 1 'ont engendré commencent 
dès le début des années 80. 
5 Pollak, !. « Peptide Growth Factors and Breast Cancer Treatment: Recent Translationa l Research 
»; Coleman, Normand C. et col lab. « CuiTent Scientilic Iss ues Related to Clinica l Radiation Oncology »; 
Chabner, B.A et collab. « Translational Resea rch : Walking the Bridge Between !dea and Cure»; et Bréchot, 
Chri sti an, cité par Anon yme. « La recherche translationelle dans tout ces états», Bréchot, Christian « La 
recherche translationelle en santé, un nouveau paradigme », Médecine/sciences, 20, 2004, p. 939-40. 
6 Voir partie 3.2.5. 
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Figure 14: L ' évolution des ci tations du ni veau de recherche clinique vert 
4 .3 .3 Les c itati on du niveau de recherche fondamental orange 
Sur les cartes d ' interc itati ons de 2000, certa in journaux orange se pos itionnaient 
près du pont, en particulier le International Journal of Cancer. Il es t donc poss ible que ce 
niveau de recherche soit lui auss i impliqué dans la constitution du pont. Cependant, 
l'examen de la fi gure 15 nous indique le contraire. Certaines mutations sont visib les , mais 
pas suffi santes pour en tirer d 'autres conc lusions. M algré les varia tions du milieu, les 
pourcentages de c itati ons all ant à chacun des ensembles sont simila ires au début et à la f in 
de la période, à l' exception du vert, qui est le seul à en gagner au tota l c inq pour cent et 
plus. Les j ournaux orange qui se situent près du pont ur les cartes d ' inte rcita tions ont 
visiblement un rô le à j ouer avec celui -c i, car après tout, le International Journal of Cancer 
a un niveau de recherche de 2,51 (à 0 ,02 point de la valeur max imale de la catégorie 
«vert»), mais leurs poids par rapport à la totalité des journaux orange n' es t pas suffisant 
pour que la catégorie apparais e décisive dans J'appariti on de la nouvelle entité-
L ' hi stoire de notre pont en est une qui s'écrit à l'encre verte. 
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Figure 15: L' évolution des citations du ni veau de recherche fondamental orange 
4 .3 .4 Les c itati ons du ni veau de recherche fo ndamental rouge 
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7 
Une chose est parti culièrement frappante lorsque nous examinons la f igure 16 : la 
recherche fo ndamentale très pointue sur le cancer ne se souc ie pas de ce qui se passe dans 
les autres ni veaux de recherche. Nous avons même dû ajouter di x pour cent à l 'échelle. ~~ 
des pourcentages pour permettre l 'affichage de le grand taux d 'autocitations de cette 
catégorie. À la suite de cette constatation, il est temps de se ques ti onner sur Je phénomène 
qui nous intéresse particulièrement dans cette figure, soit l' impac t de l'apparition du pont 
sur le comportement de la recherche fo ndamentale. L 'augmentati on du pourcentage des 
7 Note collaborateur M. Cambros io n' est pas d 'accord avec cette affi rmation. U considère la 
catégorie orange comme jouant un rôle majeur dans l'avènement de la recherche translati onelle. Nous 
mai ntenons no affi rmations pour les raisons ex primées dans le tex te. 
8 
· Nous sommes con cients que ce changement d 'échelle es t un léger écart méthodologique, mais 
en raison de la simpli cité de la fi gure seize, nous croyons qu ' il devrait être toléré. 
- - - - - -
73 
citations du ni veau de recherche rouge vers le ni veau de recherche vert est de trois pour 
cent au cours de l'ense mble de la période. Une te lle augmentat ion, dans ce cas préc is, est 
significative, car les pourcentages de citat ions du niveau rouge vers le vert et le bleu sont 
les se ul s a être si bas: après tout, l' augmentation est constante et une augmentation de 
deux à cinq (150 pour cent) est différente d ' une augmentat ion de vingt-q uatre à vingt-sept 
(8 pour cent). Le pont attire donc 1 ' attenti on de la recherche fondamenta le rouge et le fait 
au détriment de citations à des niveaux de recherche élevés. Les ci tat ions de la figure 16 
vont donc en 2000-2003 trois pour cent de plus à des niveaux de recherche inférieure 
qu 'en 1980-1 984. La recherche fondamentale s ' intéresse donc progressivement à ce qui se 
passe dans les niveaux de recherche inférieurs, à savo ir le bl eu vert et orange. 
Bien sOr trois pour cent ne représente pas une tendance lourde. Avec ce résultat, et 
compte tenu des faib lesses méthodologiques expliquées précédemmenë, nous ne pouvons 
pas affirmer hors de tout doute que 1 'avènement du pont comprenant de la recherche 
translationnelle a amé lioré le transfert d' inform ations de la recherche c linique vers la 
recherche fondamentale ou, autrement dit, que la recherche translationelle soit 
bidirectionnelle, mais ce trois pour cent d'augmentat ion apporte un argument de poids à 
ceux qui l' affirment. 
9 Vo ir partie 4.2 
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CONCLUSION 
L'objectif principal de ce mémoire était d'examiner les relati ons entre la recherche 
clinique et la recherche fondamentale dans le domaine de la recherche sur le cancer. Nous 
nous sommes interrogé principalement sur les variations du niveau de co llaboration entre 
les deux entités de 1980 à 2000. Pour répondre à ce type d' interrogation, nous avons opté 
pour une approche scientométrique et avons constitué une base de données qui était selon 
nous la plus représentative du champ de recherche. 
Dans notre première manipulation de la base de données, nous avons effectué une 
cartographie répartie sur plusieurs années représentant l' intercitation entre les di fférents 
périodiques spéciali sés du domaine. Avec ce tra itement, nous avons constaté qu 'en 1980, 
la théorie des oncogènes n'est pas installée dans l' ensemble du champ, et qu 'en 1990, la 
génétique du cancer prend subitement une importance majeure, comme nous l' a démontré 
l' ascension du périodique Oncogene. Nous avons également pu examiner l'évolution de la 
dynamique entre les périodiques principaux du domaine. Le champ qui , au début de la 
période, était largement centré sur deux journaux, soit Cancer et Cancer Research, a 
progress ivement vu plusieurs nouveaux acteurs majeurs s ' implanter, en particulier le 
International Journal of Radiation Oncology, Bio/ogy, Physics, le journal Oncogene et le 
Journal Of Clinical Oncology. Malgré la pertinence de ces observations, le constat qu 'on 
peut établir à partir de cette cartographie et qui touche notre questionnement principal a été 
l' apparition, sur la carte de 2000, d' un pont qui reli e la recherche clinique et la recherche 
fondamentale. 
Pour examiner les modifications que ce nouveau pont a pu apporter à la dynamique 
générale du champ, nous avons calculé, à l' a ide d' une class ificati on par ni veau de 
recherche, les pourcentages de citati ons entre les di ffé rents ensembles. Avec cette dernière 
manipulation, nous avons tout d'abord pu constater qu 'en 2000-2003, la recherche clin ique 
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ne s'intéresse pas pl us directement à la recherche fo ndamentale qu ' il y a vingt ans. S' il 
y a eu une rée lle augmentation de la communication de la c linique vers le laboratoire, elle 
a dü s ' effectuer par l' interm édiaire d' une autre entité, et c'est exactement ce que nous 
observons avec l'apparition du pont. En effet, les citati ons de la recherche cl inique vers le 
pont augmentent de faço n substantielle a lors que les citations du pont vont de plus en plus 
vers la recherche fondamentale. Le pont fac ilite donc de façon indi recte le transfert 
d' info rm ations allant de la rec herche fo ndamentale vers la rech erche clinique. 
ous avons également constaté l'existence d' une mutati on en examinant les 
citat ions du ni veau de recherche dans lequ el le pont apparaît. En effet, cette catégorie se 
métamorphose au cours de la péri ode co uve1te par ce mémoire. La conj oncture entre cette 
observati on, l' arrivée d' une nouvelle vague de recherche translationnelle dans le monde 
médical depuis la ft n des années 1990 et l'apparition du pont sur les cartes d ' intercitations 
ne peut être une coïnc idence, donc les tro is phénomènes doivent être re liés. La vague de 
recherche translatione lle a également touché le monde de la recherche sur le cancer. 
Comme nous l'avons observé, elle •semble même avo ir eu un impact important. Nos 
observati ons sur ce suj et appo1tent auss i un é lément nouveau à un débat existant au sujet 
de ce type de recherche: sur la ca1tographie de inte rcitations de 2000, la recherche 
translationelle (le pont) apparaît comme une entité di stincte et non comme une sous-partie 
d' un autre type de recherche. 
Du coté de la recherche fo ndamentale, nos in vesti gat ions se sont révélées moins 
fr uctueuses. Aucune augmentation de l'i ntérêt de la recherche fo ndamentale vers la 
recherche clinique n est visibl e, mais il y en a une légère en directi on du pont. Cette petite 
augmentation révè le que le pont se1t également de li en de la recherche c linique vers la 
recherche fo ndamentale, mais, compte tenu de fa iblesses méthodologiques, nous ne 
pouvons garantir hors de tout doute, la va lidité de cette affi rmat ion. 
Notre mémoire nous a donc permi s d'établir qu 'entre 1980 et le début du XXTe 
sièc le, l' in teraction entre la recherche c linique et la recherche fo ndamentale du champ « 
cancer » a augmenté. Cependant, e lle ne l' a pas fai t de faço n directe, mais bien par 
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l' interm édi aire d' une enti té nouve lle se rvant de lien entre les deux types de recherche. 
L'appari tion de ce nouve l acteur a pour principale conséquence de fac iliter la 
communication de la recherche fondamentale vers la recherche clinique. To utefo is, 
cetiains indices découverts au cours de nos investigations nous laissent croire qu 'e lle 
contribue au renfo rcement du transfert du savo ir de la clinique vers le laboratoire. 
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